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مقاله
تحقيقاتي

 بررسي ميزان ويتامين C، آهن و TIBC سرم در سربازان مراجعه کننده 
به بيمارستانهای تخصصی آجا

*دكتر مهرداد نصرالله زاده1، دكتر هاتف شجاعي2، دكتر آيدا نابغ3

چكيده
سابقه و هدف: استرس اكسيداتيو به عنوان يكي از عوامل مهم خطرساز در انسان به خصوص در سربازان كه تحت تمرينات 
بيشتر فيزيكي يا جسمي هستند مطرح مي باشد. ويتامين C يكي از ويتامين هاي مهم آنتي اكسيدان است كه كمبود آن باعث افزايش 
خطر استرس اكسيداتيو مي گردد. از طرف ديگر ويتامين C به افزايش جذب آهن در روده ها كمك مي كند و كمبود آن مي تواند 
باعث كمبود حوضچه آهن در بدن گردد. مجموع اين عوامل مي توانند باعث كاهش توان عملكرد و يا بيماريهاي متعددي چون 
بيماريهاي تنفسي در آنان گردد. به همين خاطر در اين مطالعه ميزان ويتامين C سرم و ميزان آهن و ظرفيت اتصالي كلي آهن سرم 

(TIBC) سربازان بررسي شده است.

مواد و روش ها: اين مطالعه به صورت مقطعي در مهرماه سال 1386 در 51 سرباز به طور تصادفي انتخاب شده در يكي از 
پادگان هاي تهران كه همگي مذكر بوده و بين 17 تا 24 سال سن داشتند انجام گرفت، براي اين منظور cc 5 خون جهت انجام 
آزمايشات ويتامين C، آهن و TIBC سرم و پس از كسب رضايت نامه كتبي اخذ شد. سپس داده ها با مقادير طبيعي مقايسه شدند. 
همچنين ارتباط آماري ويتامين C سرم با سطوح آهن و TIBC سرم با استفاده از ضريب همبستگي پيرسون و آزمون آماري آن در 

نرم افزار SPSS 15 مورد بررسي قرار گرفت.
يافته ها: ميانگين سطح سرمي ويتامينSD mg/dl، C  0/23±0/57 از مقادير نرمال )mg/dl 2-0/6( كمتر و شيوع كمبود آن 56/8 درصد 
 TIBC 15/6 درصد بود. ميانگين كل سطح سرمي آهن و TIBC بود. شيوع كمبود آهن سرم 17/6 درصد و شيوع افزايش غير طبيعی

(R = -0/476, P<0/001):به صورت معكوس و معنادار بود TIBC و C در محدوده طبيعي بود. همچنين ارتباط بين ويتامين
نتيجه گيري:  بايد توجه بيشتري به تأمين و دريافت كافي منابع ويتامين C سربازان جوان معطوف شود تا در معرض كمبود نسبي 

و احتمالي آهن )افزايش TIBC( و يا ساير خطرات ناشي از كمبود ويتامين C نباشند.
TIBC ،آهن سرم ،C كلمات كليدي: استرس اكسيداتيو، آنتي اكسيدان، ويتامين

1ـ  دكتراي حرفه اي پزشكي، ايران، تهران، دانشگاه علوم پزشكي ارتش، ج.ا.ا )*نويسنده مسئول( 
sabet-2002@yahoo.com   :تلفن:   88632967      نشاني الكترونيك      

2ـ  دكتراي حرفه اي پزشكي، ايران، تهران، دانشگاه علوم پزشكي تهران، دانشكده بهداشت و تغذيه 
3ـ  دكتراي حرفه اي دندانپزشكي، ايران، تهران، دانشگاه علوم پزشكي آزاد، واحد تهران

مقدمه
استرس اكسيداتيو به عنوان يكي از عوامل خطرساز مهم در زندگي 
انسان از جمله در ايجاد سرطان و بيماريهاي قلبي عروقي مطرح 
شده است. )1( وضعيت استرس اكسيداتيو در برخي از گروههاي 

نسبتاً  استراحت  و  شديد  فيزيكي  تمرينات  تحت  كه  جمعيتي 
كمتري هستند به خصوص در فصول سرما بيشتر است. اين امر 
 مي تواند به كاهش عملكرد و نيروي آنان و يا بيماريهاي متعدد منجر 

شود. )2، 3( 
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كمبود آهن به علت كمبود دريافت آهن از منابع آن و يا به علت دفع 
بيشتر آن در جميعت سربازان و يا به علت تمرينات شديد جسمي 
است كه مي تواند به ضعف عمومي و كاهش عملكرد و توان آنها 

منجر شود. )4(
ويتامين C يكي از ويتامين هاي مهم آنتي اكسيدان محسوب مي شود 
كه كمبودآن باعث افزايش خطر استرس اكسيداتيو و خطرات ناشي 
از آن مي شود )5(. همچنين كمبود ويتامين C با عفونتهاي مكرر 
تنفسي و سرماخوردگي و كاهش سيستم ايمني گزارش شده است. 
)6( از طرف ديگر ويتامين C به افزايش جذب آهن در روده ها 
كمك مي كند و كمبود آن به درجاتي مي تواند باعث كمبود آهن 

در بدن نيز گردد. )7(
هدف اين مطالعه بررسي وضعيت ويتامين C و آهن سربازان بومي 
منطقه است تا به اين طريق از كاهش سلامت و يا توان عملكردي 
آنها در اين جمعيت كه در معرض خطر استرس اكسيداتيو بيشتري 

نيز هستند پيشگيري به عمل آمده تا ا قدامات لازم انجام شوند.

موادوروشها
اين مطالعه به صورت مقطعي در جمعيت سربازان يكي از پادگان هاي 
ارتش تهران در مهرماه سا ل1386 انجام شد. براي اين منظور 51 
سرباز وظيفه كه همگي مذكر بوده، بين 17 تا 24 سال سن داشتند 
بطور تصادفي انتخاب شدند و CC 5 خون براي انجام آزمايشات 
ويتامين C سرم، آهن سرم و TIBC جمع آوري شد. قبل از شروع 
كار از آنان رضايت نامه كتبي اخذ شد و تا پايان گزارش اطلاعات 

محرمانه خواهد ماند. 
آزمايش ويتامين C سرم به روش رنگ سنجي Lowry )1945( انجام 
شد. سنجش آهن به روش  Ferene و با كيت درمان كاوه انجام شد. 
سنجش TIBC نيز بر اساس متد رسوب كربنات منيزيم به روش 
دستي و با كيت درمان كاوه انجام شد، براي بررسي آماري از نرم افزار 

SPSS نگارش 15 استفاده شد. داده ها به صورت ميانگين± انحراف 

معيار استاندارد: SD ±  Mean بيان شدند.

يافتهها
مقادير مينيمم، ماكزيمم و ميانگين آهن، TIBC و ويتامين C سرم 
بيان  جمعيت مورد مطالعه و مقادير نرمال هريك در جدول 1 
C سرم  اين جدول شيوع كمبود ويتامين  اساس  بر  شده است. 
 )نرمال: 2mg/dl-0/6( 56/8 درصد، شيوع كمبود آهن سرم )نرمال: 
mg/dl 180-60( 17/6 درصد، و شيوع افزايش TIBC غيرطبيعي 

)نرمال 410mg/dl-230( 15/6 درصد بود.
مقدار ضريب همبستگي پيرسون بين Vit C و سطح آهن سرم، 
 Vit C و مقدار ضريب همبستگی پيرسون بين (P=0/873) -0/023

و مقدار 0/476 ،TIBC- (P< 0/001)  بود. 

بحثونتيجهگيري
51 سرباز انتخاب شده بين 17 تا 24 سال سن داشته و همگي مذكر 
بودند. همچنين از نظر نوع و ميزان دريافت غذا، چون همگی در 
پادگان بودند و از غذای آن به صورت روتين استفاده مي كردند، 

تفاوت چشمگيری نداشتند و از اين نظر گروه همگني بودند.
كاهش ويتامين C و آهن سرم و افزايش TIBC يكي از عوامل مهم 
خطرساز در سلامت و از عوامل مهم كاهش توان عملكردي در 
C خود مي تواند  ويتامين  باشد. كاهش  سربازان جوان مي تواند 
وضعيت كمبود آهن را در سربازان جوان بدتر كند كه بصورت 

افزايش TIBC خود را نشان مي دهد.
شيوع كمبود ويتامين C 8 /57 درصد )در مقايسه با مطالعات مشابه 
 19% ،Assantuchai P 17-5 )8( و% ،Hampl JS ديگر نظير مطالعه
)9( رقم قابل توجهي مي باشد. همچنين شيوع كمبود آهن دراين 
مطالعه )17/6( درصد بوده كه مشابه مطالعهMarbel D  و همكاران 

جدول 1- مقادر آهن، TIBC و ويتامين C سرم سربازان مورد مطالعه و مقادير نرمال هريك

              
   10  232  57/102  78/53  Mg/dl180-60  
TIBC   280  530  51/364  00/59  Mg/dl410-230  
 C   20/0  10/1  57/0  23/0  Mg/dl2-6/0  

 TIBC: Total Iron Binding Capacity

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

دكترمهردادنصراللهزادهوهمكاران 133بررسيميزانويتامينC،آهنوTIBCسرمدرسربازانمراجعهكننده...

 Vit C 18%( بوده است. )10( در اين مطالعات روش های سنجش(
و آهن با روش انجام شده در ما يكسان بود.

بررسي داده  هاي موجود در جدول 1 نشان مي دهد كه ميانگين 
سطح سرمي ويتامين C جمعيت سربازان مورد مطالعه از مقدار 
 TIBC رفرانس طبيعي ذكر شده كمتر ولي ميانگين مقدار آهن و

آنان در محدودة طبيعي بود.
 P<0/001 به طور معكوس و در مقدار TIBC و C ارتباط بين ويتامين
با ضريب همبستگي r = -0/476 معنادار بود. به عبارتي با كاهش 
مقدار ويتامين TIBC  ،C افزايش يافته كه بيانگر كاهش حوضچه 
كل آهن در بدن است. دما ارتباط كاهش مقدار ويتامين C با كاهش 
سطح آهن سرم (Serum Fe) معنادار نبود، كه مي تواند مبين دخالت 

عوامل ديگر در اين حوضچه باشد.
به طور خلاصه در اين مطالعه مشخص شد علاوه بر كاهش سطح 
ويتامين C در جمعيت سربازان جوان، مقدار TIBC نيز به طور معنا دار 
افزايش يافته است. از دلايل كمبود ويتامين C در جميعت سربازان 
مي تواند دريافت ناكامي ميوه و سبزيجات در اين جمعيت باشد. 
البته افزايش فعاليت هاي جسماني كه وضعيت استرس اكسيداتيو را 
بيشتر مي كند، مي تواند توجيه كننده افزايش نياز به دريافت ويتامين 

C و بنابراين كمبود نسبی حوضچه Vit C در آنان باشد.
به دليل كمبود امكانات مالي ساير عوامل آنتي اكسيدان نظير ويتامين 
A و ويتامين E و نيز آنزيم هاي آنتي اكسيدان نظير سوپراكسيد ديس 
موتاز، كاتالاز، گلوتاتيون ردوكتاز در اين مطالعه انجام نشد، همچنين 
سنجش سطح فعاليت جسماني افراد مورد مطالعه مقدور نشده بود. 
مقدار مصرف سيگار توسط سربازان مورد مطالعه )در اين صورت 
ميزان نياز به ويتامين C افزايش مي يابد( به علت عدم اطمينان از 

همكاري صحيح و عدم صحت آن در اين مطالعه بيان نشد.
پيشنهاد مي شود در آينده مطالعه اي براي بررسي ارتباط عوامل 
آنتي اكسيدان از جمله ويتامين C و عوامل استرس اكسيداتيو نظير 
سطح فعاليت جسماني و يا مصرف سيگار و با كنترل مواد غذايي 

انجام شود.
 C به طور كلي نتيجه گيري مي شود كه مقدار منابع دريافتي ويتامين
در جمعيت سربازان مورد مطالعه احتمالاً به علت افزايش فعاليت 
جسماني و افزايش نياز به آن و يا كمبود دريافت آن يا افزايش 
 C مصرف سيگار كافي نبوده است كه باعث كمبود سطوح ويتامين

سرم اين جمعيت و به تبع آن افزايش  TIBC شده است.
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Abstract

Background: oxidative stress is one of important risk factors of deiseases specially in military recruits who 

are under sever practices Vitamin C is one of the major antioxidant factors which also help to increase iron 

absorption. Vitamin C and probably iron deficiency due to that, can decrease soldier forces and cause various 

diseases particularly pulmonary diseases. The purpose of this study is to determine serum level of vitamin C 

and iron and TIBC in military recruits to prevent following problems due to deficiency of Vitamin C.

Materials and Methods: This study was done as a cross-sectional study in September 2007 in Tehran 

and 51 soldiers were chosen randomly who were between 17 and 24 year sold. 5 cc blood was collected for 

determining serum vitamin C, iron and TIBC. Prevalence of vitamin C and iron deficiency and relationship 

between vitamin C and iron serum levels and between vitamin C and iron serum levels and between vitamin 

C and TIBC serum levels were calculated.

Results: Mean value of serum level of vitamin C 0.57 ± 0.23 SD was less than normal range. (0.6-2 mg/dl),  

and prevalence of vitamin C deficiency among the soldiers of this study was 56.8%. However, mean value 

of serum iron 102.57 ± 53.78 mg/dl SD was in normal range (60-180 mg0dl) and also TIBC amounts  

364.51 ± 59.00 mg/dl SD was in normal range (230-410 mg/dl). Relationship between vitamin C and TIBC 

serum levels was reversely significant (P<0.001).

Conclusions: It is advisable to get more attention to provide more vitamin C resources for young soldiers 

for preventing to iron deficiency status or other potent dangers.

Keywords: Oxidative stress, Antioxidant, vitamin C, serum iron, TIBC. 
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