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 فراواني كم خوني ناشي از فقرآهن در زنان باردار و ارائه طرح آموزشي
 

  2فرشته مجلسي 1،نادر شريفي

  

 مامايي و بهداشت ،كارشناس ارشد بهداشت، دانشگاه آزاد اسلامي واحد شهركرد، دانشكده پرستاري .1

  زشكي تهران، دانشكده بهداشت انستيتو تحقيقات بهداشتي، دانشگاه علوم پ ،استاد ارتقاء سلامت و آموزش بهداشت .2
  

  

در كشورهاي در حال  درصد 75تا  35شيوع آنمي فقر آهن در حاملگي 
برآورد كرده است  WHO. باشددر كشورهاي صنعتي مي درصد 18توسعه و 

مرگ مادري در سال  515000از  درصد 20كه كم خوني فقرآهن در حدود 
  1.در سطح جهان شركت داشته است 2005

است كه بر روي زنان باردار  cross sectionalعه يك بررسي اين مطال
تعداد  .مراجعه كننده به مراكز بهداشتي درماني شهر شيراز صورت گرفت

گيري ها با استفاده از روش نمونهنفر تعيين گرديده و نمونه 400حجم نمونه 
 SPSS-15 آناليز اطلاعات با استفاده از نرم افزار .اي انتخاب شدندطبقه

افراد مورد در مجموع ميزان كم خوني ناشي از فقر آهن در  .صورت گرفت
دست هب درصد g/dl11، 3/12با توجه به شاخص هموگلوبين كمتر از  بررسي
از زنان باردار در گروه بي سواد  درصد 9/13كه  حاضر نشان داد مطالعه .آمد

 هنمايي و تنهااز زنان باردار داراي سطح تحصيلات را درصد 1/18و ابتدايي، 
زنان باردار با سطح تحصيلات متوسطه كم خون هستند، بنابراين  درصد 3/6

دار وجود دارد ميان سطح تحصيلات پايين و كم خوني فقرآهن رابطه معني
)032/0=p .( در مطالعه صورت گرفته در اسكندريه نيز در مورد عوامل خطر

سوادي از عوامل خطر كم خوني در بين زنان دوره باروري و كودكان، بي 
 درصد 2/17ها براساس يافته 2.ايجادكننده كم خوني درميان زنان شناخته شد

 ،ساكنين منزل شخصي و سازمانيدرصد  4/9اي و تنها ساكنين منزل اجاره
اي كه نمودي از وضعيت بنابراين ميان سكونت در منزل اجاره بودندكم خون 

 داري وجود داردهن رابطه معنيباشد و كم خوني فقرآاقتصادي ضعيف مي
)022/0=p( . مطالعه انجام شده در بوركينافاسو نيز نشانگر اين مطلب است كه

دار بين موقعيت اقتصادي اجتماعي و كم خوني در زنان باردار رابطه معني

دهد كه ميان كم خوني فقرآهن و سابقه سقط ها نشان مييافته 3.وجود دارد
چنين رابطه ميان فاصله حاملگي فعلي و هم ).p=034/0( رابطه وجود دارد

مطالعه  ).p=017/0( بوددار حاملگي قبلي با كم خوني ناشي از فقر آهن معني
نتايج بررسي نشان  2.صورت گرفته در اسكندريه نيز مويد اين مطلب است

دار ميان عدم مصرف آهن قبل از حاملگي و كم خوني دهد كه رابطه معنيمي
نشان داد كه  مطالعه حاضرعلاوه براين  ).p=029/0(د دارد فقر آهن وجو

دار و قوي ميان سابقه كم خوني و كم خوني فعلي ناشي از فقر رابطه معني
  ).p=001/0(آهن در مادران باردار وجود دارد 

هاي كلان جهـت بهبـود وضـعيت اقتصـادي اجتمـاعي و ارائـه       با برنامه ريزي
در جهت پيشگيري و درمان كـم خـوني فقـر    هاي آموزشي مناسب بايد برنامه

ــود      ــدام نم ــين اق ــادر و جن ــلامت م ــود س ــن و بهب  ;1390م ت ع پ ز، [. آه
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