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تعيين ارتباط بين وقوع زايمان زودرس و مصرف ميوه وسبزي قبل وحين بارداري
3نفيسه گازراني،2، نعيمه اكبري تركستاني1نسرين روزبهاني

چكيده

ها كه به وفور در آنتي اكسيدان. رسد يكي از علل زايمان زودرس ، استرس اكسيداتيو باشدبه نظر مي: مقدمه 

اين مطالعه با . شوندد، از عواملي هستند كه مانع از بروز استرس اكسيداتيو ميشونميوه و سبزي يافت مي

هدف پاسخ به اين سوال كه آيا بين زايمان زودرس و ميزان مصرف ميوه و سبزي قبل وحين بارداري ارتباطي 

.وجود دارد، انجام شد

هاي شهر اراك زايمان كرده انهايي كه در بيمارست شاهدي از بين خانم- در اين مطالعه مورد:روش كار 

 نفر با زايمان ترم در گروه 86 خانم با زايمان زودرس در گروه مورد و در 43بودند، به صورت تصادفي  

). ها محاسبه گرديد  و فرمول مقايسه ميانگينβ= درصد 20 وα=  درصد 5حجم نمونه با ( شاهد قرار گرفتند 

 اجتماعي، سن مادر، تعداد حاملگي و ميزان مصرف -يهمسان سازي گروهي از نظر وضعيت اقتصاد

استخراج شده از پرسش نامه عادات و تاريخچه ( اي      سپس با پرسش نامه. هاي ويتاميني انجام شدمكمل

آوري اطلاعات جمع) سهم در هفته ( مشتمل بر اطلاعات فردي و ميزان مصرف ميوه و سبزي     ) تندرستي 

 و رگرسيون 7، مربع كاي6، تست تي5 ويتني-، من4، لون3 اس- و آزمونهاي كيSPSSر گرديد و با نرم افزا

. در تمام مراحل تحقيق ، مفاد بيانيه هلسينكي رعايت گرديد.  تجزيه و تحليل آماري انجام شد8لجستيك

شاهد  هاي حاصل از پژوهش ميانگين مصرف ميوه و سبزي قبل از بارداري در گروه  براساس يافته:نتايج 

دار آماري وجود  محاسبه گرديد كه بين دو گروه تفاوت معني23/32±52/1 و در گروه مورد 48/2±64/20

 و در گروه مورد 84/21±75/4اين ميانگين طي سه ماهه دوم در گروه شاهد). p>00001/0( داشت   

 ). p>00001/0( جود داشتدار آماري و محاسبه شد كه در اين مورد نيز اختلاف معني58/5±84/34

بيني احتمال زايمان زودرس بر اساس ميزان مصرف دقت، حساسيت و ويژگي مدل رگرسيوني كه جهت پيش

.باشد درصد  مي9/91 درصد و 87 درصد، 90ميوه و سبزي طراحي شده بود، به ترتيب برابر 

 مصرف مناسب ميوه وسبزي با كاهش رسدهاي حاصل از اين پژوهش، به نظر مي بر اساس يافته:گيرينتيجه

هاي در معرض خطر مشخص شوند و به گردد كه گروهپس پيشنهاد مي. بروز زايمان زودرس ارتباط دارد

چنين بر اساس مدل پيشنهادي، با هم. هاي تازه آموزش داده شودها در رابطه با مصرف بيشتر ميوه و سبزيآن

بيني كرد و با مشاوره  بالايي پيشزايمان زودرس را با دقت نسبتاًتوان دانستن ميزان مصرف ميوه وسبزي مي

.مناسب  به ميزان زيادي از آن  پيشگيري كرد

 زايمان زودرس، سهم ميوه وسبزي، استرس اكسيداتيو:واژگان كليدي 

 ����، ��� ه��� ��� دا	���� -١
�� اراك����ري و � !�".

� دا	����  ����، ��� ه��� �-٢�
�� اراك����ري و � !�".

٣-�����. آ�ر)'�س �
3-K-S.
4- leven.
5 - Mann-whitney.
6 -Pooled T test.
7 - Chi ².
8 -Logestic regression.

Archive of SID

www.SID.ir 



...���� ار���ط �� و��ع زا��ن زودرس و���ف ����

مقدمه  

امــروزه زايمــان زودرس بــادر نظــر گــرفتن 

عــوارض ناشــي از آن بــه يكــي از مشــكلات جــدي 

 علاوه  ،اين عارضه . )1(درسراسر دنيا تبديل شده است      

بر مشكلات نارس بودن نـوزادان و هزينـه نگهـداري           

توند باعث فلج مغزي، عفونت،  مرگ جنـين  ها، ميآن

هـاي لازم  يا نوزاد و اختلالات جدي در كسب مهارت  

شـود  براي انجام امور زندگي در كودكان سنين مدرسه         

ان نيز احتمال عفونت افـزايش      چنين در مادر  هم. )4،  2(

بنـابر ايـن ارائـه راهكارهـايي جهـت          . )6 ، 5(يابـد     مي

هـاي بهداشـتي    پيشگيري از ايـن عارضـه از اولويـت        

تـرين و   در اين راسـتا، مهـم     . شودجامعه محسوب مي  

بهترين اقدام،  شـناخت عوامـل ايجـاد كننـده زايمـان          

.)7(باشد ها ميزودرس و پيشگيري از آن

رسـد كـه يكـي از عوامـل ايجـاد           يبه نظر م  

، 8 (باشـد و مـي  يكننده زايمان زودرس استرس اكسيدات    

، عـدم تعـادل بـين    ويس اكسـيدات  ر است  علت ايجاد    .)9

ي  آنتي اكسـيدان   هاي آزاد و سيستم دفاع    توليد راديكال 

هـايي گفتـه    هاي آزاد به مولكول   راديكال. )10(باشدمي

چنـد الكتـرون   شود كه حاوي اتم هايي با يـك يـا      مي

اند و به همين علت بسيار واكنش پذيرنـد         جفت نشده 

تواننـد  بنابر ايـن مـي    . و دائما در بدن در حال حركتند      

هـاي بـدن    هاي جبران ناپذيري به ماكرومولكول    آسيب

ها،  كربو هيدراتها     چربي ،هاجانداران از جمله پروتئين   

بـراي جلـوگيري از     . هاي نوكلئيك وارد سازند   و اسيد 

رات اكسيداتيو ايـن تركيبـات و مقابلـه بـا تخريـب             اث

 سيستم دفاع آنتي اكسـيداني  وارد        ،هاها و سلول  بافت

طبق تحقيقات انجام شـده اسـترس       . )11(شودعمل مي 

ــلولي    ــاع س ــاهش دف ــا ك ــيداتيو ب ــه  اكس ــيب ب و آس

هاي آمنيـون پـرده هـاي   ي موجود در سلولهاكلاژن

. )13،  12(شـود ي باعث بروز زايمان زودرس م     جنيني ،   

با آگاهي از اينكه ميوه وسـبزيجات منـابع غنـي آنتـي             

 اين سوال مطرح مي شود كه       ،)14 (باشندها مي اكسيدان

آيا ميزان مصـرف ميـوه وسـبزي بـا زايمـان زودرس             

ارتباط دارد ؟ 

تحقيقاتي كه تا به حال انجام شده اسـت بـه           

ها به طور مجزا و    بررسي ارتباط مصرف انواع ويتامين    

 تغذيه  قبل و حين بارداري بـا زايمـان           ءيا ارتباط سو  

ــت  ــه اس ــي  . )15-19(زودرس پرداخت ــه عمل ــا برنام ام

ايـي بـراي پيشـگيري از زايمـان زودرس ارائـه            تغذيه

به همين دليل تحقيق حاضر با هـدف تعـين          . اند  نداده

ارتباط زايمان زودرس با مصـرف ميـوه و سـبزي بـه             

ارداري و طراحـي    صورت سهم در هفته قبل و حين ب       

بينـي احتمـال زايمـان زودرس بـر         مدلي جهت پـيش   

. اساس مصرف ميوه و سبزي انجام گرديد 

روش كار

ايـن مطالعـه بـه صـورت مـورد ـ شـاهدي         

 وقـوع زايمـان زودرس و   نباهدف تعيـين ارتبـاط بـي      

 و   از بـارداري   قبـل مصرف ميوه و سبزي  طي سه ماه         

حجـم نمونـه بـر      . دوم بـارداري انجـام شـد        سه مـاه    

 و نسـبت شـاهد   β=  درصد  20 و   α=  درصد   5اساس

توسط فرمول مقايسـه ميـانگين هـا        و2به مورد برابر  

. نفر محاسبه گرديد130

ــه ــاد نمون ــه روش تصــادفي س ــري ب ه در گي

ــتان  ــد 1383تابس ــام ش ــه .  انج ــب ك ــدين ترتي  در ب

هـاي بـارداري    از بين خانم  االله طالقاني   بيمارستان آيت 

 هفتـه   37قبـل از    ( ن زودرس خودبخـودي     زايمـا كه  

 و از بـين      ) گـروه مـورد    ( نفر           43،ندداشت) كامل  
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گـروه  ( نفـر  87انـد  هايي كه زايمـان تـرم داشـته    خانم

. انتخاب شدند )شاهد

معيارهاي انتخاب گروه مورد و شاهد شـامل        

عدم وجود سـابقه زايمـان زودرس ، عـدم  ابـتلا بـه               

تك قلـو بـودن جنـين يـا         ،  اكلامپسي يا اكلامپسي  پره

 نارسايي سرويكس  ،مان جفت لكودنوزاد، عدم وجود    

و عدم وجود تـب و ترشـحات غيـر طبيعـي واژينـال             

.بود

ابزار گردآوري داده ها  پرسش نامه بـود كـه          

 توسـط مصـاحبه    شـاهد و  براي هـر دو گـروه مـورد         

ــد ــل گردي ــر .تكمي ــه  در ه  مشخصــات پرســش نام

ن، وضـعيت اقتصـادي ـ    دموگرافيك فرد ازجملـه س ـ 

اجتماعي، سن حاملگي و رتبه تولد در نظرگرفته شده         

ــود ــاعي    .ب ــادي ـ اجتم ــعيت اقتص ــاس   وض ــر اس ب

 از  تحصيلات والدين، درآمد سرانه و محـل سـكونت        

چنـين    هـم  .صفر تا بيست و پنج امتيازدهي شـده بـود         

اطلاعاتي در مورد مصرف ميـوه و سـبزي بـر اسـاس             

 طي سه ماه قبـل و       ي ويتامين هايو مكمل هفته در مهس

پرسـش نامـه ميـوه      .سه ماه دوم بارداري ثبت مي شد        

ــه     ــادات و تاريخچ ــه ع ــش نام ــبزيجات از پرس وس

اي از ابـزار     كه نمونـه   2 يا پرسش نامه بلاك    1تندرستي

در .  اســت، اســتخراج شــده اســت 3بســامد خــوراك

ــده خواســته   رويكــرد بســامد خــوراك از پاســخ دهن

 هر ماده غذايي از روي يك       شود تا مصرف معمول   مي

فهرست مواد غذايي براي يك دوره مشخص گـزارش        

براي برآورد ميزان مصرف نسبي يا مطلـق مـواد          . كنند

ــوراك،    ــامد خ ــاي بس ــياري از ابزاره ــذي، در بس مغ

1 - HHHQ:
2 - Block.
3 -food frequency.

در . )20،  19(شـود هاي انـدازه سـهم اضـافه مـي        پرسش

 در اين مطالعه، بايد ذكر شود     4مورد تورش بياد آوردن   

هــاي مناســب بــراي وراك، يكــي از روشبســامد خــ

ارزيابي مصرف غذايي در گذشـته اسـت و در نتيجـه            

ــورد   ــات م ــراي مطالع ــوبي ب ــاب خ ــاهدي -انتخ  ش

هـا مصـرف   مطالعه گروه هايي كـه در آن . )22(باشدمي

غذايي از پيش اندازه گيري شده است نشان مي دهـد           

كه هيچ تفاوت ثابتي در دقت گزارش گذشته نگر بين          

انـد و ديگـران وجـود        كـه اخيـراً بيمـار شـده        افرادي

گـران خواسـته    با اين حال از پرسـش     ). 22،  21(ندارد

 ساعت مجـدداً    12شد كه از هر فرد به فاصله بيش از          

سوالات پرسـيده شـود و اگـر ميـزان اعـلام شـده در               

مرحله اول و دوم با هم تفاوت بارز داشـت نمونـه از             

. مطالعه خارج شود

وهي بين گـروه مـورد و         همسان سازي گر  

شاهد از نظـر  وضـعيت اقتصـادي ـ اجتمـاعي، سـن       

هـاي ويتـاميني     و مصرف مكمـل     تعداد حاملگي  ،مادر

. صورت گرفتقبل و حين بارداري

. انجام شد SPSSآناليز نتايج توسط نرم افزار

هاي ميانگين و انحـراف     در استخراج نتايج از شاخص    

 ويــت -نمعيـار،  درصــد و آزمــون هــاي آ مــاري م ــ

. ني،تي، مربع كـاي، كـي اس و لـون اسـتفاده گرديـد             

بيني وقوع زايمان زودرس بر اساس      سپس جهت پيش  

مصرف ميوه و سبزي طي سه ماه قبل و سـه مـاه دوم              

.بارداري از مدل رگرسيون لجستيك استفاده شد

محققين در كليه مراحـل  تحقيـق اعـم از           

 ـ   ه رعايـت  بررسي متون، اجرا و گزارش نهايي متعهد ب

. اند اصول اخلاقي اعلاميه هلسينكي بوده

4 - Recall Bias.
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نتايج

هاي بـارداري    نفر از خانم   43در اين پژوهش  

هـاي   نفـر از خـانم     87كه زايمان  زودرس داشتند بـا        

صرف ميـوه و    مم داشتند از نظر     ربارداري كه زايمان  ت    

طي سه ماه  قبل  از بارداري و        )  هفته    در سهم( سبزي

.  مقايسه شدند سه ماه دوم بارداري

ــورد   ــروه م ــراد گ ــانگين  ســن اف ±22/1مي
±65/0 سال و ميانگين سـن  در گـروه  شـاهد      02/25
سال محاسبه شـد كـه  در دو گـروه  تفـاوت              65/22

. معني دار آماري وجود نداشت 

گين تعداد حاملگي ها در گـروه مـورد         ـيانـم

 عـدد   73/1±2/0 عدد و در گروه شـاهد        28/0±70/1

 كه در گروه مورد و شاهد تفـاوت معنـي           محاسبه شد 

.دار آماري وجود نداشت

ــم ــادي ـ     ه ــعيت اقتص ــر وض ــين از نظ چن

اجتماعي نيز بين دو گروه مورد و شاهد  تفاوت معني           

.دار آماري وجود نداشت

ميانگين مصـرف  مـولتي ويتـامين در گـروه           

 هفته  و در گروه  شاهد         در  عدد 67/4±/.96مورد

هفته محاسبه گرديد كه بين دو       در    عدد 52/1±23/32

.گروه تفاوت  معني دار آماري  وجود نداشت 

هاي حاصل از اين  پـژوهش نشـان داد          يافته

سبزي طي سه مـاه قبـل از        و  كه ميانگين مصرف ميوه     

 هفتـه     در  سهم 64/20±48/2بارداري در گروه مورد     

ــاهد   ــروه  ش ــهم 23/32±52/1و در گ ــه  هفدر س ت

ي معنـي دار  در گروه مورد به طـور  محاسبه گرديد كه  

. )p>00001/0(از گروه شاهد كمتر بود

 ميانگين مصرف ميوه و سبزي طي سـه مـاه          

ــورد    ــروه مـ ــارداري در گـ  و 84/21±75/4دوم بـ

 محاسـبه    سهم در هفته   84/34±58/5درگروه شاهد     

 به طور معنـي داري در گـروه مـورد كمتـر از       شد  كه  

چنـين  بـين دو      هـم ). p>000001/0(ه شاهد بود  گرو

دار آمـاري در مجمـوع  ميـانگين        تفـاوت معنـي   گروه  

ي مشـاهده  مصرف ميوه  و سبزي  قبل و حين بـاردار         

.)p>00001/0(شد        

درصد زايمان زودرس در گروهي كه پـايين        

 درصد مصرف ميوه و سبزي قبل از حاملگي          20تر از   

ري بيشتر از گروهي بود كـه در        داداشتند به طور معني   

ــرار داشــتند     ــد ق ــن درص ــالاي اي  و OR= 30/11(ب

00001/0p< (چنــين ايــن تفــاوت در ســه ماهــه هــم

ــد )>00001/0p و OR= 40/20(دوم ــاهده شــ مشــ

) .1جدول (

تــرين  اهـداف  ايـن پــژوهش     از مهـم يكـي 

پيش بيني احتمال  وقوع  زايمـان زودرس بـر اسـاس            

 سه مـاه دوم بـارداري بـود    طي مصرف ميوه و سبزي  

 اساس مـدل رگرسـيوني لجسـتيك طراحـي          اينكه بر 

توان احتمـال تعلـق هـر        بر اساس اين مدل مي     .گرديد

را تـا سـطح   )زايمـان زودرس   ( فرد بـه گـروه مـورد        

 ).2جدول( سنجيد p>00001/0داري معني

ــيش ــدل در پ ــن م ــوع  زايمــان اي گــويي وق

قتـي  دي داراي   زودرس بر مبناي  مصرف  ميوه و سبز        

  آن   2 و ويژگي  1باشد و حساسيت  درصد  مي  90معادل  

درصد 9/91 درصد و    87ب    گويي به ترتي  در اين پيش  

.است

1 - Sensitivity.
2 - Specificity.
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 درصد قبل و 20هاي مصرف كننده ميوه وسبزي كمتر يا بيشتر ازفراواني نسبي زايمان زودرس در خانم . 1جدول شماره 

حين بارداري 

سه ماهه دوم حاملگيسه ماهه قبل از حاملگي ميزان مصرف ميوه و سبزي

25بالاي صدك 25زير صدك 25بالاي صدك 25زير صدك گروه

8/258/792/172/81 زايمان ترم

2/742/208/828/18زايمان زودرس

 نشانه 1كد ( مدل رگرسيون لجستيك براي پيشگويي زايمان زودرس براساس مصرف ميوه و سبزي . 2جدول شماره 

)باشدوقوع زايمان زودرس و كد صفر زايمان ترم مي

نام متغيير پيشگويي 

كننده

BS.E.B sigOdds ratio95 درصد فاصله اطمينان 

حد بالاحد پايين

مقدار ثابت 

مصرف ميوه و سبزي 

در سه ماهه دوم 

بارداري

657/5

22/0-

129/1

039/0

00001/0

00001/0

-

80/0

-

74/0

-

87/0

بحث

، رتبه تولـد   ،در مطالعه حاضر تفاوتي در سن     

ــادي   ــعيت اقتص ــرف  –وض ــزان مص ــاعي و مي  اجتم

هاي ويتاميني مشاهده نشد كه اين نكتـه بيـانگر          مكمل

.باشدشباهت قابل قبول بين دو گروه مي

بزي در اين پژوهش مصرف بيشتر ميـوه وس ـ       

طي سه ماه قبل از بارداري و سـه ماهـه دوم بـارداري         

مركـولا و   . با كاهش زايمـان زودرس ارتبـاط داشـت        

  جزئيـات  2002اي در سـال   همكاران نيـز در مطالعـه     

مواد غذايي مختلف قبل از بارداري و طـي سـه ماهـه             

دوم بارداري افراد را بررسي كردند و نشـان دادنـد در            

Cرف كننـدگان ويتـامين      زناني كه زير ده درصد مص ـ     

 ميلي  21قبل از حاملگي قرار داشتند و روزانه كمتر از          

كردنـد خطـر پـارگي      گرم از اين ويتامين مصرف مـي      

 برابـر   2هاي جنينـي و زايمـان زودرس        زودرس پرده 

شده بود و در زناني كه طي سه ماهـه دوم  زيـر ايـن                

 ميلـي گـرم از ايــن   65درصـد بودنـد يعنـي كمتـراز      

كردند خطـر ايـن عارضـه        در روز مصرف مي    ويتامين

رسـد كـه    به نظر مـي   . )18( درصد افزايش يافته بود    70

ها  طـي حـاملگي بـر كـاهش          مصرف مناسب ويتامين  

زايمان زودرس موثر است ولي كـافي نيسـت و بايـد            

هـا بـه    حداقل از سه ماه قبـل از حـاملگي از ويتـامين           

ده بـر  هـاي انجـام ش ـ  بررسي. اندازه كافي استفاده كرد   

هاي بارداري كه به علت جنگ جهاني دوم        روي خانم 

دچار سوتغذيه شده بودند نيز نتايج مشابهي به همـراه          

 زماني كه زنـان قبـل از        ،به طوري كه در هلند    . داشت
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بارداري از تغذيه خوبي برخوردار بودند اما در دوران         

 كـــالري در روز دريافـــت 1000بــارداري كمتـــر از  

كوتـاه قـد وبـا وزن پـايين بـدنيا      كردنـد نـوزاداني    مي

آوردند اما ميزان مـرده زايـي و تولـد نـارس افـزايش              

در مقايسـه، زنـان در لنينگـراد هـم قبـل از        . نيافته بود 

 با كمبود دريافـت     بارداري وهم  حين بارداري شديداً     

هـا ميـزان    مواد غذايي مواجه بودنـد ودر نتيجـه درآن        

2( يافته بـود    تولد نارس و عفونت افزايش     ،مرده زايي   

در مطالعه ما نيـز  مصـرف بيشـترميوه و سـبزي             .  )23،

چنين قبل از حاملگي با كاهش   طي سه ماهه دوم و هم     

البته اين ارتباط در سـه      . زايمان زودرس ارتباط داشت   

ماهه دوم بيشتراز سه ماهه قبـل از بـارداري بـود، بـه              

20طوريكه خطر زايمـان زودرس در زنـاني كـه زيـر           

ميـوه و سـبزي قبـل از حـاملگي قـرار      درصد مصرف  

 سهم ميوه و    20داشتند و در طي هفته كمتر يا مساوي         

درصد افزايش يافته بـود     54كردند،    سبزي استفاده مي  

و زناني كه زيـر ايـن درصـد در طـي سـه ماهـه دوم                 

 سـهم ميـوه وسـبزي در        25حاملگي بودند و كمتر از      

 درصـد بيشـتر دچـار       64طي هفته مصرف مي كردند      

. يمان زودرس شدند زا

مدل پيشنهادي در اين تحقيق احتمالاً كمـك        

در . باشـد بيني زايمـان زودرس مـي     موثري براي پيش  

صورتي كه بر اساس اين مدل فرد در گروه پـر خطـر             

تـوان مصـرف بيشـتر ميـوه وسـبزي را           قرار گيرد مـي   

ولي چون در برآورد مصرف مواد مغذي       . توصيه نمود 

ك بايـد تفسـير نسـبي انجـام         از اطلاعات بسامد خورا   

شود دقـت ايـن مـدل در تحقيقـات          گيرد، پيشنهاد مي  

چنـين بـراي آنتـي      بعدي بار ديگر سنجيده شود و هم      

هاي موجود در ميوه وسـبزي بـه طـور مجـزا         اكسيدان
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