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  مقدمه
 سراسـر  و متحـده  الاتیا در یدمیاپ کی صورت به یچاق امروزه

 یمل ـ هیتغذ و سلامت یابیارز يآمار یبررس در .است درآمده جهان
 چـاق  بـالغ  زنـان  از درصـد  30 ، 1999-2002 يهـا  سـال  یط ـ کایامر

 یدمی ـاپ سـمت  بـه  يبارور نیسن با زنان تیجمع در یچاق ).1( بودند
 2005 سال در اسکاتلند در يا مطالعه که ينحو به ودر یم شیپ شدن
  ).2( است چاق نفر کی باردار زن 5 هر از که داد نشان

 بـاردار  زنان در خصوص هب یاتیح چالش کی یچاق بروز شیافزا
 ری ـنظ يمـادر  عـوارض  از یم ـیعظ گسـتره  بـا  کـه  شـود  یم محسوب

 ،یلامپس ـاک پره ،یحاملگ ابتید مان،یزا يالقا ن،یسزار خطر شیافزا
 وزن ،یمـاکروزوم  ری ـنظ ین ـیجن عـوارض  و مـان یزا از بعد يزیخونر
 و تولـــد هنگـــام یآسفکســـ زودرس، تولـــد تولـــد، هنگـــام نییپـــا
 مراقبــت نــهیهز عــلاوه بــه ).3-5( اســت همــراه نــوزاد یســمیپوگلیه

 زنـان  با سهیمقا در وزن اضافه يدارا مادران در ناتال پست و ناتال يپر
 ازی ـن مـادران  نی ـا نـوزادان  نیهمچن ـ .اسـت  رشـت یب یعیطب وزن يدارا

  ).6( دارند ژهیو يها مراقبت يها بخش در يبستر به يشتریب
 مـوثر  يبـاردار  يامـدها یپ بـر  زی ـن يگـر ید عوامـل  رسد یم نظر به
 در توانـد  یم ـ مسـتقل  عامل کی عنوان به تیقوم که يطور به .است
 مطالعه در .)7( باشد داشته نقش يباردار يامدهایپ کاهش ای شیافزا

Witehead اثــرات يدارا نــژاد و فقــر 2009 ســال در همکــاران و 
  ).8( بود يباردار عوارض از کی هر بر یمستقل

 و نیسـزار  مـان یزا ،یحاملگ ابتید چون يباردار عوارض یبرخ
 پوسـت  دیسف چاق زنان به نسبت ییایاسپان چاق زنان در یماکروزوم

ــتریب ــوده ش ــ ).9( اســت ب ــاوت نیهمچن ــل تف ــوجه قاب ــم در یت  زانی
 سـه  هـر  در یحـاملگ  فشـارخون  اخـتلالات  به ابتلا خطر و فشارخون
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 اسـت  شـده  گزارش یمراکش و یترک ،يهلند زنان در يباردار ماهه
 نـژاد  و ین ـیجن سـترس ید کننـده  ین ـیب شیپ ـ دیسـف  نژاد علاوه به ).10(
 و مـرگ  شـتر یب و اسـت  تولـد  بدو کم وزن کننده ینیب شیپ دیرسفیغ
 است شده گزارش پوست اهیس مادران نوزادان به ربوطم ينوزاد ریم
 بـه  .است متفاوت یقوم يها گروه انیم در انسان يباردار طول .)11(

 يتـر  کوتاه يباردار مدت طول ییایآس و پوست اهیس زنان که يطور
 دارنـد  )هفته 40( ییاروپا دپوستیسف زنان با سهیمقا در را )هفته 39(
 نیجن ـ زودتـر  بلوغ با تواند یم یملگحا مدت طول در اختلاف نیا و

 یفراوان ـ گر،ید خطر عوامل از مستقل زین اهیس نژاد ).12( باشد همراه
  ).13( دهد شیافزا تواند یم را ترم پره مانیزا

 خطـر  معـرض  در وزن اضـافه  يدارا و چاق زنان که ییجا آن از
 ينژاد يها تفاوتو ) 15و14( دارند قرار يباردار عوارض از يشتریب
 و )9( اسـت  اثرگـذار  باردار زنان يباردار عوارض زانیم بر یتیقوم و

 بـه  توانـد  یم ـ ،يبـاردار  عـوارض  بـر  یچـاق  و تیقوم نژاد، اثر درك
 از يشـتر یب خطـر  معرض در که یزنان مناسب ییشناسا يبرا پزشکان
 و ناتال يپر مشاوره زین و )16( دینما کمک ؛هستند يباردار عوارض

 بـه  توجـه  بـا  و )9( دهد یم قرار ریتاث تحت را زنان ،يباردار تیریمد
 یتیقـوم  تنـوع  از ییای ـجغراف تی ـموقع علـت  به گلستان استان که نیا

 تـوده  شـاخص  ارتبـاط  تعیـین  منظـور  بـه  مطالعه نیا است؛ برخوردار
 در نـوزادي  و مـادري  عـوارض  بـا  بـاردار  زنـان  سـوم  ماهـه  سه بدنی

  .شد انجام تانگلس استان یستانیس و ترکمن فارس، هاي قومیت
  بررسی روش

 ماهـه  3 در بـاردار  زن 551 روي یل ـیتحل – توصـیفی  مطالعـه  این
 روش از اسـتفاده  بـا  تـرکمن  و سیسـتانی  فـارس،  هـاي  قومیت با سوم
 شـیرازي  صـیاد  درمـانی  آموزشـی  مرکـز  در دسترس در گیري نمونه

  .شد انجام 1391 سال در گرگان
ــدگان شــرکت از ــه در کنن ــه تیرضــا مطالع ــک نام ــه یتب  آگاهان

  .شد اخذ مطالعه در شرکت
 ابـتلا  ن،یسـزار  مانیزا سابقه شامل مطالعه به ورود عدم يارهایمع

ــه ــتید ب ــوع اب ــتید ،2 و 1 ن ــاردار اب  مــانیزا ،خــون يپرفشــار ،يب
  .بود مطالعه در شرکت به لیتما عدم و زودرس
ــایمتغ ــورد يره ــ م ــوده شــاخص شــامل یبررس ــدنی ت  ،(BMI) ب

 ســن ن،یســزار مــانیزا لیــقب از مــانیزا يدرمــا يامــدهایپ ،قومیــت
 :ررسید مانیزا و يباردار 37 هفته از قبل :زودرس مانیزا( یحاملگ

ــانیزا ــد م ــه از بع ــاردار 42 هفت ــید )يب ــانیزا( یستوش  و )ســخت م
 شـتر یب تولـد  وزن( نیجن یماکروزوم شامل مانیزا ينوزاد يامدهایپ

  .بود تولد بدو در ایاح به نوزاد ازین و )17( )گرم 4000 از
 شـامل  کـه  دی ـگرد يآور جمـع  یسـت یل چک از استفاده با ها داده
 و بـود  نـوزاد  و مادر به مربوط ینیبال اطلاعات و کیدموگراف عوامل
  .شد لیتکم زنان دنتیرز و ماما توسط

 رشیپـذ  زمان در )7( همکاران و Kominiarek مطالعه به توجه با
 از هاســتفاد بــا بــاردار مــادران قــد و وزن شــگاه،یزا بــه ورود نیحــ و

 و يریــگ انـدازه  )آلمـان  ســاخت 775 مـدل  seca( يا عقربـه  يتـرازو 
BMI دی ـگرد محاسبه. BMI  25-9/29 ،یع ـیطب و لاغـر  25 از کمتـر 
ــتریب و وزن اضــافه يدارا ــاو ش ــر در چــاق 30 يمس ــه نظ  .شــد گرفت

 از پـس  سـاعت  24( صیتـرخ  زمـان  تـا  يبسـتر  زمـان  از هـا  یآزمودن
  .دندش يریگیپ )مانیزا

 LMP)( یقاعـدگ  نیآخـر  روز نیاول خیتار براساس يباردار سن
 ای ـاح بـه  نـوزاد  ازی ـن .شـد  نیـی تع يباردار اول ماهه سه یسونوگراف ای

 کـا یآمر قلـب  انجمـن  دسـتورالعمل  طبـق  و آپگار يارهایمع براساس
 نیـی تع یاورژانس ـ یقلب يها مراقبت و )CPR( يویر یقلب يایاح يبرا
 توسط) 19( دمنیفر یمنحن براساس مانیزا یط یستوشید .)18( شد
 .دیگرد نییتع زنان دنتیرز

 يهــا آمــاره و SPSS-16 يآمــار افــزار نــرم از اســتفاده بــا هــا داده
 يآمـار  يهـا  آزمـون  و )اری ـمع انحراف و نیانگیم ،یفراوان( یفیتوص
 سـطح  .شـدند  لی ـتحل و هیتجز یتوک و انسیوار زیآنال ،اسکوئر يکا
  .شد گرفته نظر در 05/0 از کمتر ها آزمون يدار یمعن

  ها یافته
 نفـر  220 شـامل  بی ـترت بـه  ترکمن و یستانیس فارس، هاي تیقوم

 از )درصـد  2/26( نفر 144 و )درصد 9/33( نفر 187 ،)درصد 9/39(
  .ندشد نییتع باردار زنان

 بـه  مـادران  سن میانگین ترکمن و سیستانی فارس، هاي قومیت در
 بود سال2/26±2/5 و سال 6/24±3/5 ،سال 5/26±5/5 شامل ترتیب

)001/0P<(. ــن ــتلاف ای ــین اخ ــت ب ــاي قومی ــتانی ه ــا سیس ــارس ب  ف
)001/0P<( ترکمن با سیستانی و )017/0P<( بود دار یمعن.  

 به بارداري سن میانگین ترکمن و سیستانی فارس، هاي قومیت در
 هفتـه  4/37±2/3 و هفتـه  6/38±3/2 ،هفتـه  4/38±3/2 شامل بیترت
 فـارس  بـا  تـرکمن  هـاي  قومیـت  بـین  اختلاف این .)>0001/0P( بود

)001/0P<( سیستانی با ترکمن و )0001/0P<( بود دار یمعن.  
 بی ـترت بـه  تـرکمن  و یسـتان یس ،فارس يها تیقوم BMI نیانگیم

 و )>006/0P( شــد حاصــل 84/27±5/4 و 9/3±02/27 ،4/4±4/28
ــا ــ اخــتلاف نی ــقوم نیب ــا تی ــارس يه ــ یســتانیس و ف ــود دار یمعن  ب
)004/0P<.(  

ــر 268 ــد 6/48( نف ــادران از )درص ــانیزا م ــیطب م ــتند یع   و داش
 درو  گرفتنــد قــرار نیســزار مــانیزا تحــت )درصــد 4/51( نفــر 283
 نمـودار (مشـاهده شـد    یفراوان ـ نیشتریب) درصد 5/44( فارس تیقوم

  بـا  نیجن ـ سـر  تناسـب  عـدم  ن،یسزار مانیزا علت نیتر فراوان ).کی
 93 ایـن  بـر  عـلاوه  ).کی جدول( بود )درصد 1/31( نفر 88 در لگن
 1/83( نفـر  458 و موعـد  از پیش زایمان مادران از )درصد 9/16( نفر

 )درصـد 26( نفـر  143 و موعـد  از پـس  و تـرم  زایمـان  يدارا )درصد
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 15 تنهـا  مـادران،  ایـن  نوزادان مجموع از .بودند سخت زایمان داراي
 بـه  نیاز )درصد 8/13( نوزاد 76 و بودند ماکروزم )درصد 7/2( نوزاد
 تی ـقوم کی ـتفک هب ـ يباردار ينوزاد و يمادر عوارض .داشتند ااحی
  .است آمده کی نمودار در

 يآمـار  ارتبـاط  مـان یزا نـوع  بـا  BMI نیب فارس یتیقوم گروه در
 یتیقـوم  يهـا  گـروه  در یول ـ ؛)>0001/0P( داشت وجود يدار یمعن
 يدار یمعن ـ يآمـار  ارتبـاط  نیهمچن ـ .نبود دار یمعن ارتباط نیا گرید
 دی ـگرد مشاهده یستانیس یتیقوم گروه در سخت مانیزا و BMI نیب

  ترکمن و سیستانی فارس، هاي قومیت حسب بر نسزاری انجام علل فراوانی توزیع : 1 جدول
  1391 سال یط گرگان شیرازي صیاد درمانی آموزشی مرکز رد

  فارس  
  )درصد( تعداد

  یستانیس
  )درصد( تعداد

  ترکمن
  )درصد( تعداد

  )2/28( 22 )2/27( 22 )5/35( 44 لگن با نیجن سر تناسب عدم
 )8/12( 10 )3/17( 14 )5/14( 18 نیجن قلب ضربان بودن یعیرطبیغ

 )9( 7 )6/13( 11 )7/17( 22 یعیطب ریغ ونیپرزانتاس
 )7/7( 6 )5/23( 19 )8/4( 6 ومیمکون دفع
 )1/14( 11 )9/4( 4 )1/12(15 مانیزا شرفتیپ عدم
 )2/19( 15 )7/3( 3 )5/6( 8 یاکلامپس پره
 )9( 7 )5/6( 8 )6/13( 11 گرید موارد *

 )100( 81 )100( 78 )100( 124 جمع
  .بود مادر بیماري و دوقلویی راهی، سر جفت جفت، دکلمان الیگوهیدروآمنیوس، شامل دیگر موارد *

  
  

  ترکمن و سیستانی فارس، هاي قومیت کتفکی به مختلف بدنی توده شاخص با بارداري عوارض فراوانی توزیع : 2 جدول
  1391 سال یط گرگان شیرازي ادصی درمانی آموزشی مرکز رد

    عوارض  تیقوم
 بدنی توده شاخص

p-value 25<  
 )درصد( تعداد

9/29-20  
  )درصد( تعداد

30≥  
 )درصد( تعداد

  فارس

 )9/69( 61  )8/56( 44  )7/35( 21 نیسزار >0001/0 )1/30( 25  )2/43( 33  )3/64( 36 یعیطب  مانیزا نوع

 )6/9( 10  )2/12( 11  )5/12( 8 موعد از شیپ مانیزا  مانیزا زمان
NS 4/90( 76  )8/87( 66  )5/87( 49 ازموعد پس و سرموعد مانیزا( 

 )5/32( 27  )4/32( 25  )8/26( 15 یبل  سخت مانیزا
NS  5/67( 59  )6/67( 52  )2/73( 42 ریخ( 

 )8/4( 4  )7/2( 2  )6/3( 2 دارد  یماکروزوم
NS  2/95( 82  )3/97( 75  )4/96( 55 ندارد( 

 )8/4( 5  )5/13( 10  )1/16( 10 یبل  ایاح به نوزاد ازین
NS 2/95( 81  )5/86( 67  )9/83( 47 ریخ( 

  یستانیس

 )1/42( 16  )3/63( 51  )60( 41 یعیطب  مانیزا نوع
NS  9/57( 22  )7/36( 31  )40( 26 نیسزار( 

 )2/13( 5  )8/9( 7  )20( 14 موعد از شیپ مانیزا  مانیزا زمان
NS  8/86( 33  )1/91( 75  )80( 53 ازموعد پس و سرموعد مانیزا( 

 )2/63( 24  )81( 67  )6/84( 57 ریخ  025/0 )8/36( 14  )19( 15  )4/15( 10 یبل  سخت مانیزا

 )6/2( 1  )6/2( 2  )0( 0 دارد  یماکروزوم
NS  4/97( 37  )4/97( 79  )100( 67 ندارد( 

 )5/10( 4  )7/12( 10  )8/13( 9 یبل  ایاح به نوزاد ازین
NS  5/89( 34  )3/87( 72  )1/86( 58 ریخ( 

  ترکمن

 )40( 16  )9/45( 28  )55( 22 یعیطب  مانیزا نوع
NS 60( 26  )1/54( 34  )45) 18 نیسزار( 

 )5/17( 9  )2/26( 17 )8/30( 12 موعد از شیپ مانیزا  مانیزا زمان
NS 5/82( 33  )7/73( 45  )2/69( 27 ازموعد پس و سرموعد مانیزا( 

 )40( 16  )7/19( 12  )5/22( 9 یبل  سخت مانیزا
NS  60( 26  )3/80( 50  )5/77( 31 ریخ( 

 )5/7( 3  )0( 0  )6/2( 1 دارد  یماکروزوم
NS  5/92( 39  )100( 61  )4/97( 37 ندارد( 

 )10( 6  )7/19( 12  )25( 10 یبل  ایاح به نوزاد ازین
NS  90( 36  )3/80( 50  )75( 30 ریخ( 

NS: non-significant 
 

www.sid.ir
http://daneshresan.com/


  نوزادي و مادري عوارض با باردار زنان سوم ماهه سه بدنی توده شاخص ارتباط / 72

  )51پی در پی ( 3شماره /  16دوره /  1393 پاییز/ مجله علمی دانشگاه علوم پزشکی گرگان 

)029/0P<.( از ارتبـاط  نی ـا یقـوم  گـر ید يها گروه در که یحال در 
  ).2 جدول( نبود دار یمعن يآمار نظر

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

 کتفکی به يو نوزاد يمادر عوارض فراوانی توزیع:  1نمودار 
 ترکمن هاي فارس، سیستانی و قومیت

  1391طی سال  گرگان شیرازي صیاد درمانی آموزشی مرکز رد
  

  بحث
 مـان یزا بـا  فـارس  تقومی ـ در یچـاق  و وزن اضـافه  مطالعه نیا در
ــقوم در و نیســزار ــا سیســتانی تی ــاط ســخت زایمــان ب ــاري ارتب  آم
  .داشت داري معنی

 زانی ـم بـر  یتیقـوم  يهـا  تفاوت همکاران و Anderson مطالعه در
 زی ـن همکـاران  و Getahun مطالعـه  در .)20( بود موثر نیسزار مانیزا
 يادی ـز راتیی ـتغ یتیقـوم  مختلف يها گروه در نیسزار مانیزا زانیم
 و یتیقـوم  يهـا  گروه ریسا با سهیمقا در دپوستیسف زنان در و شتدا

ــژاد ــا ،ين ــم نی ــود شــتریب زانی ــه در ).21( ب ــان مطالع  و جــهیعلو یزم
 نـوع  انتخـاب  و تی ـقوم نیب ـ يدار یمعن ـ يآمـار  رابطـه  هم همکاران

 يدار یمعن يآمار رابطه زینو کیانی  يریپ ،)22( داشت وجود مانیزا
 همکـاران  و Steinfeld ).23( دنددا نشان مانیزا نوع و تیقوم نیب را
 از شتریب ییقایآفر ییکایآمر و ییایاسپان چاق زنان که ندداد نشان زین

 در ).9( نـد دار قرار نیسزار مانیزا معرض در دپوستیسف چاق زنان
 و ییقــایآفر ییکــایآمر چـاق  زنــان زیــن Caughey و Ramos مطالعـه 
 .داشتند يبالاتر نیسزار زانیم دپوستیسف زنان با سهیمقا در ییایآس
 و داد شیافزا را يباردار عوارض گرید و نیسزار مانیزا خطر یچاق
 در ).24( کنـد  ریی ـتغ مختلـف  يهـا  تی ـقوم نیب ـ در توانـد  یم اثر نیا

 در فـارس  یتیقـوم  گروه در زایمان نوع با BMI بین زین حاضر مطالعه
 بـه  .شـد  مشـاهده  يدار یمعن يآمار اختلاف ها تیقوم ریسا با سهیمقا

 بـا  سـه یمقا در را يشتریب نیسزار مانیزا فارس، چاق زنان که يطور
 ریسـا  همانند زین مطالعه نیا يها افتهی .داشتند یستانیس و ترکمن زنان

 را مـان یزا نـوع  توانـد  یم BMI و تیقوم که است آن دیمو مطالعات
 نـوع  بـر  تی ـومق اثـر  یمطالعات در است لازم اما ؛دهد قرار ریتاث تحت

  .گردد انجام مختلف BMI با مختلف يها گروه در زنان مانیزا
 ارتباط تیقوم و سخت مانیزا نیبو همکاران  Cheng مطالعه در
ــار ــ يآم ــود يدار یمعن ــتدا وج ــا و ش ــایآمر نزن ــایآفر ییک  ییق

 خطـر  نیشـتر یب نژادهـا  / هـا  تی ـقوم ریسـا  بـا  سـه یمقا در )درصد6/2(
 زی ـنو همکـاران   طهران ياحمر مطالعه در ).25( شتنددا را یستوشید
 فـارس  یتیقـوم  گـروه  در یطـولان  و سـخت  مـان یزا یفراوان نیشتریب
 مـان یزا نیب ـ يدار یمعن ـ يآمار ارتباط و شد گزارش )درصد 7/50(

 زی ـن نژاد لطیف و لیعق یبن مطالعه در ).26( دش افتی تیقوم و سخت
ــاوت ــار تف ــ يآم ــ يدار یمعن ــانیزا طــول نیب ــقوم و م ــان در تی  زن
 در مـان یزا دوم مرحلـه  طـول  کـه  يطـور  بـه  .داشت وجود زا نخست

 تـرکمن  يزا نخست زنان از تر کوتاه قهیدق 33 فارس يزا نخست زنان
 هر در چاق زنان به مربوط یستوشید نیشتریب ما مطالعه در ).27( بود
 مـان یزا و BMI نیب ـ یسـتان یس یتیقـوم  درگـروه  امـا  ؛بـود  تیقوم سه

 اخـتلاف  نی ـا علـت  .شـد  افـت ی يدار یمعن ـ يآمـار  اختلاف سخت
 بـا  سـه یمقا در یسـتان یس گـروه  مـادران  کـم  سـن  خـاطر  بـه  توانـد  یم

 گذشـته  مطالعات يها افتهی تطابق عدم .باشد گرید یتیقوم يها گروه
 ياه ـ گـروه  در تفـاوت  خـاطر  بـه  توانـد  یم حاضر مطالعه يها افتهی اب

  .باشد مطالعه مورد یتیقوم
 عنـوان  بـه  مـادر  نییپـا  BMI همکاران و Goldenberg مطالعه در

 و Torloni ).28( دی ـگرد گـزارش  تـرم  پره تولد خطر عوامل از یکی
 در یمحـافظت  اثـرات  يدارا مـادر  یچـاق  که دادند نشان زین همکاران

 ،یعیطب حد از کمتر وزن با مادران و است موعد از شیپ مانیزا برابر
 همکـاران  و Wong ).29( دارند يشتریب موعد از شیپ مانیزا شانس

 چـون  ناتـال  يپـر  يامـدها یپ بروز در را يدار یمعن يآمار تفاوت زین
 نشـان  ییایآس يها گروه ریز انیم در ترم پره مانیزا و نیسزار مانیزا

 تـرم  پره مانیزا زانیم که ندداد نشان زینو همکاران  Rao ).30( ندداد
 سهیمقا در يباردار 34 هفته هم و 37 هفته از قبل هم ینیپیفل زنان در
 مطالعـه  در ).31( داراسـت  را زانی ـم نیشـتر یب یژاپن ـ و ین ـیچ زنـان  با

Hichkey  ــنو همکــاران ــان در زی ــ و دپوســتیسف زن  در پوســت اهیس
 ترم پره مانیزا با نییپا یلیخ و نییپا BMI نیب ییایاسپان زنان با سهیمقا

 حاضـر  عـه مطال در اگرچـه  ).32( شد افتی يدار یمعن يآمار ارتباط
  تــرکمن یتیقــوم گــروه در موعــد از شیپــ مــانیزا یفراوانــ نیشــتریب
 سـن  نیانگیم بودن نییپا علت به تواند یم که شد مشاهده )مورد 35(

 ؛باشـد  گرید تیقوم دو با سهیمقا در ترکمن تیقوم زنان در یحاملگ
 در BMI و موعـد  از شیپ ـ مـان یزا نیب ـ يدار یمعن يآمار ارتباط اما

  .نشد افتی یتیقوم مختلف يها گروه
 ازی ـن يبرا يشتریب خطر وزن، اضافه يدارا و چاق مادران نوزادان

 شیافـزا  مـادر  BMI شیافزا با خطر نیا و دارند تولد بدو در اءیاح به
 آپگــار نمـره  يدارا چــاق مـادران  نــوزادان عـلاوه  بــه ).33( ابـد ی یم ـ
 اقامـت  و یتنفس ـ سـترس ید خطـر  شیافزا باعث که هستند يتر نییپا
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 در نـوزادان  نی ـا و )34( گـردد  یم ـ مارستانیب در نوزاد مدت یطولان
 يشـتر یب ينـوزاد  مـرگ  ژهی ـو بـه  و یرخوارگیش مرگ خطر معرض

 هـر  در نـد داد نشان زین Fuentes-Afflickو  Hessol ).35( دارند قرار
 مـرگ  زانیم پوست اهیس زنان نوزادان ناتال، پست و نئوناتال دوره دو
 و دارنـد  دپوستیسف زنان با سهیمقا در را يشتریب یرخوارگیش ریم و

 ریی ـتغ يمـادر  تی ـقوم بـا  آن خطـر  عوامل و یرخوارگیش مرگ علل
 در ای ـاح به نوزاد ازین و BMI نیب مطالعه نیا در اگرچه ).36( کند یم

 کـل  از امـا  ؛نشـد  افـت ی يدار یمعن ـ يآمار ارتباط یتیقوم يها گروه
 مختلـف  يهـا  گـروه  در تـرکمن  مـادران  نـوزادان  شده، ایاح نوزادان

BMI داشتند را ایاح به ازین یفراوان نیشتریب.  
 وزن در يدار یمعن ـ يآمـار  تفاوت همکاران و Wong مطالعه در

 انی ـم در لگـن  بـا  نیجن سر تناسب عدم و یماکروزوم تولد، بدو کم
 و Oteng-Ntim مطالعـه  در .)30( شد مشاهده ییایآس يها گروه ریز

 13 و تی ـجمع همـه  در نـوزادان  یمـاکروزوم  درصـد  7 زین همکاران
 در ).37( شــد هداد نسـبت  یچــاق بـه  پوسـت  اهیســ مـادران  در درصـد 

ــه ــاران و Steinfeld مطالعـ ــن همکـ ــم زیـ ــتید زانیـ ــاملگ ابـ  و یحـ
ــ در یمــاکروزوم  ).9( دیــگرد گــزارش شــتریب قچــا ییایاســپان انزن

 در یماکروزوم و یچاق نیب حاضر همطالع در مطالعات، نیا برخلاف

  .نشد افتی يدار یمعن يآمار رابطه یتیقوم يها گروه
 مـان یزا زانی ـم و سـخت  مـان یزا وقوع در تیقوم نقش به توجه با

ــزار ــادران در نیس ــ BMI يدارا م ــیطب حــد از شیب  اســت لازم ؛یع
 در BMI حفـظ  و يبـارور  بهداشت ارتقاء يبرا ها تیقوم نیا ادرانم

 تـر  گسترده مطالعات .گردند يریگیپ مناسب طور به ،یعیطب محدوده
  .شود صیه میتو تیقومبراساس 
  گیري نتیجه

 بـا  چـاق  و وزن اضـافه  يدارا زنـان  که داد نشان مطالعه نیا جینتا
 سیسـتانی  تی ـقوم بـا  و نیسزار مانیزا خطر معرض در فارس تیقوم
  .هستند سخت زایمان خطر معرض در

  قدردانی و تشکر
 شـماره ( مصـوب  یقاتیتحق طرح جینتا از یبخش حاصل مقاله نیا

 یپزشـک  علـوم  دانشـگاه  ییدانشـجو  قاتیتحق تهیکم )9009290199
 يفنــاور و قــاتیتحق محتــرم معاونــت از لهیوســ نیبــد .بــود گلســتان
 کارکنـان  ،یمـال  تی ـحما خـاطر  بـه  گلسـتان  یپزشـک  علـوم  دانشگاه
 زی ـن و يرازیش ـ ادیص دیشه یدرمان یآموزش مرکز زنان بخش محترم
 و ریتقـد  مطالعه ياجرا در يهمکار خاطر به مطالعه کنندگان شرکت
  .میینما یم تشکر
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Abstract 
Background and Objective: Overweight, obesity and ethnicity are effective factors on pregnancy 
complications. This study was conducted to determine the relationship between third tri-mester body 
mass index (BMI) with maternal and neonatal complications. 

Methods: This descriptive analytic study was conducted on 551 pregnant women in third tri-mester with 
Fars, Sistani and Turkman ethnicities in Sayad Shirazi teaching hospital in Gorgan, north of Iran during 
2012. BMI calculated at the time of labor admission and the subjects categorized into three groups of 
normal / underweight, overweight and obese. 

Results: The mean of maternal age among Fars, Sistani and Turkman ethnic groups were 26.5±5.5, 
24.6±5.3 and 26.2±5.2 years, respectively. The mean of gestational age among Fars, Sistani and Turkman 
ethnic groups were 38.4±2.3, 38.6±2.3 and 37.4±3.2 weeks, respectively. A significant relationship was 
found between BMI and cesarean section and labor dystocia in Fars and Sistani ethnic groups, 
respectively (P<0.05), while no relationship was found between BMI and neonatal complications. 

Conclusion: Overweight and obesity in Fars ethnicity are at risk of cesarean section and those with 
Sistani ethnicity are at risk of labor dystocia. 
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