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 ۲۲/۷/۸۳: ، پذيرش۴/۱۲/۸۲:  دريافت
 
 
 
 

  بندناف      يب شناسين و آسي بر جني هوا در حاملگي از آلودگيد کربن ناشياثرات منواکس
 

 ۳روان کاظم نژادي، دکتر انوش۲يائيده ضي دکتر سع،∗۱ي نوريکبر
 ت مدرس ي دانشگاه تربي، دانشکده پزشکييار گروه ماماي دانش-۲ت مدرس ي دانشگاه تربي دانشکده پزشکييکارشناس ارشد ماما -١

 ت مدرس  ي دانشگاه تربي، دانشکده پزشکياتيار گروه آمار حيدانش -٢
 

ت تاثير قرار داده است  تح در مقياس گسترده اي امروزه خطرات بالقوه آلودگي هوا، جمعيت انساني را :سابقه و هدف  
عروقي، مادران باردار و جنين        -افراد مسن، كودكان، بيماران قلبي     : نيز متوجه افراد پرخطر، شامل     آنها  و بيشترين   

 . شدين و خون بندناف بررسي جنيدکربن هوا بر روين مطالعه اثرات منواکسي در ا.آنان مي باشد
 اكسيد كربن ناشي از آلودگي هوا       -رت تاريخي، تاثير منو   و نوع كوه    در تحقيقي از    ۱۳۸۰-۸۱ در سال    :مواد و روشها  

مورد مطالعه و   ) گروه شاهد (و فياض بخش كرج     ) گروه مورد (بر جنين و بند ناف، در بيمارستان هاي مهديه تهران            
مورد  نفر از زنان بارداري كه درمنطقه آلوده هواي شهري زندگي مي كردند                  ۳۲در اين تحقيق،     . بررسي واقع شد  

 نفر از زنان بارداري كه در مناطق پاك هواي شهري دوران            ۳۲هم چنين جهت مقايسه     .مطالعه و آزمايش قرار گرفتند      
دو گروه از لحاظ سن مادر، سن حاملگي، تعداد حاملگي، نوع            . نيز بررسي شدند   بارداري خود را سپري كرده بودند،     

وزن ، ارگ آپ ان منواكسيد كربن هوا، كربوكسي هموگلوبين خون جنين،       بنابراين ميز . زايمان، درآمد خانوار، همگن بودند    
اختلالات بند ناف در دو گروه مورد و شاهد مقايسه شدند و ارتباط مستقل منواكسيد كربن هوا با متغيرهاي                     نوزاد و 

 .وابستة فوق سنجيده شد
 و گروه   P.P.M۶۹/۱۶   هوا در گروه مورد     نتايج به دست آمده نشان داد که ميانگين ميزان منواكسيد كربن            :افته ها ي

 و در   %۲۱/۱۱  ميانگين ميزان كربوكسي هموگلوبين خون جنين در گروه مورد           .)>۰۰۱/۰p( بود P.P.M ۶۸/۲شاهد  
موگلوبينههمچنين در گروه مورد، همبستگي منواكسيد كربن و كربوكسي                ). >۰۰۱/۰p( بود %۵۸/۱شاهد   گروه
۸۷/۰=r   ۰۰۱/۰ وp< داري داشت و همبستگي منواكسيد كربن و  يزن نوزادان در گروه مورد كاهش معن     ميانگين و . بود

 . بودr =-۶۶/۰ كربوكسي هموگلوبين و وزن  و همبستگي>۰۰۱/۰p وr =-۵۳/۰ وزن
 افزايش منواكسيد كربن محيط، باعث افزايش كربوكسي هموگلوبين خون جنين           انجام شده،  يطبق بررس  :يرينتيجه گ 

 .تولد نوزادان شد  كاهش وزن موقع و
 .ن، بندناف و وزن نوزادي، جنين، بارداري هموگلوبيدکربن، کربوکسي منواکس: كليدي يه هاواژ

 ۱۲-۱۹، صفحه ۱۳۸۴، تابستان ۳مجلة دانشگاه علوم پزشكي بابل، دوره هفتم، شمارة 

 مقدمه
امروزه آلودگي هوا به عنوان يكي از معضلات مهم                   

مطرح بوده و زندگي تمام افراد جامعه        شهرنشيني و زندگي صنعتي      
طبق گزارش سازمان جهاني     . تحت تأثير اين مساله قرار مي گيرد        

  ميليون نفر از مردم     ۲۰۰ ميلادي افزون بر     ۲۰۰۰بهداشت در سال    

 جهان در محيط هايي به سر برده اند كه در آن سطح آلاينده ها                  

 

شهر تهران نيز يكي     ).۱( بوده است   بالاتراز استانداردهاي كيفيت هوا   
 از هشت شهر آلوده دنيا مجسوب مي شود و با وجود اين كه فقط                

% ۸۰ ، جمعيت كل كشور   %۲۰ از مساحت كل كشور را دارد اما         ۲/۱%
در خود جاي  صصان كشور راخ كل مت%۸۵ صنعت و %۴۰ ،امور مالي 
ناشي از وسايط   %) ۸۰(علت اصلي آلودگي هواي تهران     . داده است 
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 13 /ی و همكاران کبری نور...                                                                                      اثرات منواكسيد كربن ناشي از آلودگی هوا در 

 

 وجود وسايط نقليه به خودي خود         .و خودروها است  نقليه موتوري   
 الگوي غلط رفت و     ،مساله ساز نبوده بلكه الگوي نادرست فعاليت ها       

 نوع  ،قيمت غير معقول  ( سوخت   ، روش نادرست نگهداري خودرو    ،آمد
رشد و مهاجرت جمعيت عدم اطلاع رساني درست       ،  ...)ماده مصرفي و  

اه هاي قانونگذار و     و مشاركت مردم و عدم هماهنگي بين دستگ          
  .مجري باعث روند روز افزون آلودگي هوا گشته است

با توجه به آمار و گزارش هاي سازمان كنترل كيفيت هوا،               
منواكسيد : بيشترين آلاينده هاي هواي تهران به ترتيب عبارتند از          

 از .كربن، ذرات معلق، دي اكسيد نيتروژن، دي اكسيد گوگرد و ازن           
 P.P.M ۱منواكسيد كربن با ميزان متوسط      فوق،ميان آلاينده هاي    

حد . ، بيشترين آلايندة هواي شهر تهران محسوب مي شود         ۱۵-۱۰
 بوده  P.P.M ۹تا    ساعته اين گاز در شرايط استاندارد       ۸اكثر غلظت   

و در مرحله اضطرار     ۳۰تا   ، مرحله اخطار  ۱۵اما در مرحله هشدار تا       
 . نيز مي رسدP.P.M۴۵ تا 

منبع . گازي است بي رنگ، بي بو و بي مزه          منواكسيدكربن  
اصلي توليد آن اتومبيل ها، سوخت زغال و چوب و كارخانه                    
فولادسازي مي باشد، اما در تهران وسايط نقليه به عنوان عامل                

روزانه حدود دو ميليون     .اصلي  توليد منواكسيد كربن مطرح مي باشند      
م از وسايط نقليه    تردد اين حج  .خودرو در تهران رفت و آمد مي كنند         

 هزار تن منواكسيد كربن روزانه مي گردد كه شرايط            ۳باعث ايجاد   
خاص جغرافيايي شهرتهران باعث تراكم قشري مضاعف اين آلودگي         

اين گاز با مقادير بالاتر از استاندارد، زندگي         . در سطح شهر مي شود    
ريوي، افراد مسن، كودكان و زنان         - بيماران قلبي (افراد پرخطر    

مي اندازد و در افراد سالم نيز باعث ايجاد سردرد،            را به خطر  ) اردارب
سرگيجه، خستگي زياد و تحريك اعصاب مي شود هم چنين در               

). ۲(خطر نيز باعث مرگ سريع افراد مي گردد         ميزان هاي هشدار و   
زندگي انسان وابسته به تنفس هوا و اكسيژن موجود در آن است                

 بشر ناگزير است  ،ده به مواد خارجي گردد    حال اگر اين ماده حياتي آلو     
 بار اين مواد خارجي را به درون         ۳۰ الي   ۲۰كه در هر دقيقه حدود       

 .ريه هاي خود برساند

گاز منواكسيد كربن نيز با تنفس وارد ريه گشته و از آنجا وارد              
 اين گاز در خون به علت تمايل تركيبي زياد           . ي شودمجريان خون   

                                                           
1. Part Per Milioniuom  

به هموگلوبين، با آن تركيب شده      ) ه اكسيژن  بار نسبت ب   ۲۴۰-۲۱۰(
اتصال منواكسيد كربن به      .و كربوكسي هموگلوبين توليد مي كند       

هموگلوبين باعث اتصال شديدتر مولكول هاي اكسيژن موجود در            
 هموگلوبين گشته  و منحني اكسي همو گلوبين به چپ منحرف                

اين  .دمي گردد و توزيع و انتقال اكسيژن با مشكل مواجه مي شو              
 فشار خون   ،مساله باعث اختلال در فعاليت ميو كارديال قلب گشته          

با توجه به اينكه       هيپوكسي بافتي رخ مي دهد و         ،كاهش يافته 
 عوارض  ،هيپوكسي در كدام يك از بافت هاي بدن به وجود آيد              

در زنان باردار مشكل به اينجا ختم نشده و              ).۳(پديدار مي گردد   
رت آزاد و غيرمحلول نيز در پلاسماي مادر        منواكسيد كربن كه به صو    

 و گاهي تسهيل شده از       ۲در جريان است، به وسيله انتشار غيرفعال       
سد جفتي عبور مي كند و با توجه به غلظت منواكسيد كربن محيط و              
اينكه چه سني از بارداري مي باشد، سبب ايجاد عوارض و اختلالاتي            

 ).۴و۵(در جنين مي شود

از ورود به جريان خون جنين نيز، با           منواكسيد كربن پس     
. هموگلوبين خون تركيب شده و كربوكسي هموگلوبين توليد مي كند         

افزايش ميزان كربوكسي هموگلوبين خون جنين باعث ايجاد                
عوارضي مانند؛ وزن كم هنگام تولد، به دنيا آمدن زودتر از موعد،                

ني مرگ داخل رحمي جنين، تأخير رشد جنيني، سندرم مرگ ناگها            
كودك، كاهش ايمني غيراختصاصي سلولي، كارديومگالي جنين،           
تأخير در تشكيل سيستم عصبي مخصوصاً ميلين، ناهنجاري هاي            
جنيني از قبيل؛ لب شكري، كام شكري و ناهنجاري هاي قلبي و               

 سختي عروق و عوارض درازمدت        ،عروقي، انقباض مداوم عروقي    
 ).۵و۶(تار مي گرددشامل؛ اختلالاتي در يادگيري، حافظه و رف

در اين تحقيق با توجه به مطالعاتي كه در زمينه تاثير  آلودگي             
هوا برسلامت انسان در ساير نقاط دنيا انجام شده است به اين                  
 موضوع خواهيم پرداخت كه آيا آلودگي شديد هواي تهران نيز با              

 سلامتي انسان و جنين وي ارتباط دارد ؟

 
 واد و روشهام

رت تاريخي  والعه، مشاهده اي از نوع كوه      پژوهش مورد مط   
در اين مطالعه زنان در حال زايمان مراجعه كننده به بيمارستان           . است

                                                           
2. Passive Diffiusion 
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كه  نيمه دوم دوران بارداري خود را در منطقه آلوده             ، مهديه تهران 
سپري كرده بودند، مورد بررسي قرار       ) شوش و بازار  (هواي شهري   

 .فته شد نفر در نظر گر۳۲تعداد نمونه . گرفتند

 با توجه به گزارش هاي سالانه سازمان كنترل كيفيت هوا و            
درصد ۶۸ ،۱۳۸۰ شهر تهران در سال      ،فاظت محيط زيست  حسازمان  

 ،روزها را در شرايط ناسالم هوا سپري كرده است و ماه هاي دي                
با  از نظر آلودگي هوا      درصد روزها  ۷۳ ،اسفند همان سال   بهمن و 
بوده است و فقط    ) P.P.M ۱۵–۱۰(اردکربن در مرحله هشد   يمنواکس

 . درصد از روز ها در شرايط سالم سپري شده است۲۷

 بيشتر دوران بارداري خود را در   ،بنابراين خانم هاي گروه مورد    
گروه شاهدي  ،  ضمنا براي مقايسه  . شرايط ناسالم هوا گذرانده بودند     

نيز به همين تعداد مورد مطالعه واقع شد، كه شامل زنان در حال                 
زايماني بودند، كه دوران بارداري خود را در مناطق پاك هواي شهر             

دو گروه از نظر متغيرهاي سن مادر، سن                . كرج گذرانده بودند
 حاملگي، شاخص توده بدني، تعداد حاملگي ها، ميزان درآمد خانوار،           

 حاملگي ترم و نوع زايمان سزارين به طور همگون          شغل خانه داري،  
 زيرا  ،خانم هاي مورد مطالعه خانه دار بودند         همه  .انتخاب شدند    

انه و اشتغال خانم هاي باردار باعث دوري از          خفعاليت هاي خارج از     
 . محيط مطالعه مي شد

  علت انتخاب زايمان سزارين نيز براي مطالعه اين بود كه             
ورود خانم باردار به فاز ليبر و انجام زايمان فعال باعث هايپر                    

ه كه اين مساله نيز باعث ايجاد كربوكسي            ونتيلاسيون مادر شد   
 .ث  مداخله در نتايج مي گرديد      عهموگلوبين درونزاد گشته و نهايتا با     

بر  )منواكسيد كربن ( سرانجام نيز تأثير متغير مستقل آلودگي هوا         
كربوكسي هموگلوبين، آپگار و وزن موقع تولدو ناهنجاري هاي         ميزان

زانتريك و يك شريان و يك       باقي ماندن مجراي امفالو م     (بندناف  
در گروه آزمون مورد بررسي قرار گرفت و با           )  بودن بندناف  يوريد

 .نتايج حاصله از بررسي هاي گروه شاهد مورد مقايسه واقع شد

 : ابزار گردآوري اطلاعات شامل موارد ذيل بود

برگه ثبت اطلاعات،كه پژوهشگر شخصاً آن را با              -الف
 . ش و اندازه گيري تكميل نمودمشاهده، سنج روشهاي مصاحبه،

  يستگاههايله ا يد کربن به وس     ي منواکس يري اندازه گ   –ب
 تهران و سازمان حفاظت       ي شهردار يت هوا يفيسازمان کنترل ک   

 شد و به طور ساعت به         يست به طور همزمان انجام م       يط ز يمح
 که در گروه    ييخانمها . گرفت يم ق قرار يار گروه تحق  ياخت ساعت در 

 دو يهايريبا توجه به اندازه گ   تحت مطالعه  قرار گرفتند     شاهد و مورد  
 ي مورد بررس  يکل دوران باردار   در  هوا يزان آلودگ يسازمان فوق از م   

ن وابسته به   ين خون جن  ي هموگلوب يزان کربوکس يالبته م  .واقع شدند 
ق رابطه  ين تحق يا در زين ما دکربن همان روزاست و   يزان منواکس يم
د کربن  ين را نسبت به منواکس    ين خون جن  ي هموگلوب يزان کربوکس يم

 يدوران باردار  درصد ۷۰يال ۶۰ن خانمها   يا .ميديسنج همان روز 
 .    کرده بودندي کربن بالا سپريط آلوده با منواکسيدر مح را خود

 نمونه آزمايش خون، جهت سنجش كربوكسي                 -ج
بدين منظور بلافاصله پس از زايمان جنين  از بند ناف              .هموگلوبين

 خون  cc۵تصل به جفت به وسيله لوله هاي هپارينه ونوجكت              م
 . خوني از جنين گرفته نشد     ،گرفته مي شد و بنا به ملاحظات اخلاقي       

عدم نفوذ اكسيژن و    ،  علت انتخاب لوله هاي آزمايشي ونوجكت نيز       
از دستگاه    .گازهاي ديگر به نمونه خون مورد نظر بود                  

 كربوكسي هموگلوبين    اسپكتروفتومتري جهت اندازه گيري ميزان      
بنابراين كاليبراسيون اين دستگاه براي سنجش        . خون استفاده شد  

براي افزايش دقت    ميزان كربوكسي هموگلوبين خون انجام شد و        
 . همه نمونه هاي خون سه بار در دستگاه گذارده شد،عمل

براي آزمايش پاتولوژي    .  آزمايش آسيب شناسي بندناف     -د
پس از زايمان سزارين از بند ناف متصل به           بند ناف نيز، بلافاصله      

و  درصد قرار داده مي شد    ۵/۱جفت تكه اي جدا كرده ودر فرمالين         
 .براي تهيه لام و فيكس كردن سريعا به آزمايشگاه فرستاده مي شد            

 ميزان منواكسيد كربن روزانه از      ،سرانجام همزمان با انجام آزمايشها    
ي شده و ارتباط كربوكسي     ايستگاه هاي كنترل كيفيت هوا جمع آور      

هموگلوبين خون جنين با ميزان متوسط روزانه منواكسيد كربن               
همچنين ارتباط منواكسيدكربن با اختلافات وزن و           .سنجيده شد 

 .اختلالات بند ناف در دو گروه مورد مقايسه واقع گرديد

 

 افته هاي
 P.P.M آلوده   يمنطقه هوا ميانگين منواكسيدكربن محيط در     

ميانگين ميزان  .  بود P.P.M ۶۸/۲ پاک   يمنطقه هوا در   و   ۶۹/۱۶
 درصد و در گروه     ۲۱/۱۱كربوكسي هموگلوبين خون در گروه آزمون       
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داري را بين دو    ي   تفاوت معن  t بود كه با آزمون آماري       %۵۸/۱شاهد  
بررسي هاي آپگار دقيقه اول، اختلاف        ).>۰۰۱/۰p(گروه نشان داد  

د اما از لحاظ كلينيكي اين دسته       ميانگين را در دو گروه نشان مي دا       
در دو گروه آزمون و       ).>۰۴/۰p(بندي و اختلاف داراي ارزش نبود      

 tشاهد براي بررسي اختلاف ميانگين وزن نيز از آزمون آماري                 
 استفاده شد و تفاوت معناداري بين دو گروه مشاهده شد                      

)۰۳/۰p<.(            بررسي هاي آسيب شناسي بندناف در دو گروه و استفاده
 دار بين دو گروه بود      ي  از آزمون كاي دو، حاكي از اختلاف معن          

)۰۳/۰p<( اما اين تعداد جهت بررسي آماري كافي نبود) ۱جدول(. 

در گروه آزمون براي بررسي همبستگي بين منواكسيد كربن و          
كربوكسي هموگلوبين، آپگار و وزن از ضريب همبستگي پيرسون             

بين منواكسيد كربن و     ستگياين آزمون ضريب همب   . استفاده گرديد 
بين منواكسيد   ،)>۰۰۱/۰p(با   ۸۷/۰كربوكسي هموگلوبين را برابر      

ربوكسي کبين    ،)>۰۰۱/۰p( با     -۵۳/۰كربن و وزن را برابر           
در گروه   .نشان داد ) >۰۰۱/۰p( با   -۶۶/۰هموگلوبين  و وزن را برابر       

شاهد نيز براي بررسي همبستگي بين منواكسيد كربن و متغيرهاي            
اين ضريب  . وابسته به آن از ضريب همبستگي اسپرمن  استفاده شد          

 ۶۹/۰براي همبستگي منواكسيد كربن و كربوكسي هموگلوبين برابر         
 .داري نداشتند ي   بود و بقيه عوامل، همبستگي معن         >۰۰۱/۰pبا  

سرانجام با توجه به ضريب همبستگي بين منواكسيد كربن و                 
سيوني نوشته و نمودار مربوط به      متغيرهاي وابسته به آن، رابطة رگر      

براي به دست آوردن رابطة رگرسيوني نيز از      . )۱شکل  (آن كشيده شد  
معادلة به دست آمده از رابطه           . رگرسيون خطي استفاده شد      

رگرسيوني منواكسيدكربن و كربوكسي هموگلوبين با توجه به ضريب         
 : همبستگي بين اين دو به شرح زير است

Co  ۶۱/۰ + ۷۴/۰ = CoHb 

 P.P.M ۱۰به عنوان مثال، اگر ميزان منواكسيد كربن محيط         
باشد، انتظار مي رود كه ميزان كربوكسي هموگلوبين خون جنين              

برسد پيش بيني  ۲۰اگر ميزان منواکسيدکربن به  و  باشد %۸۴/۶برابر  
 . باشد ۶۸/۱۳ مي شود كه ميزان كربوكسي هموگلوبين خون جنين        

اكسيد كربن و وزن در گروه آزمون       هم چنين  رابطة رگرسيوني   منو       
 :به شرح زيربه دست آمد

                             Co ۱۳/۱۴-۷/۳۴۸۱ = Weight 

به اين معنا كه اگر در معادلة فوق ميزان منواكسيد كربن                
 باشد، از آنجايي كه انتظار مي رود كه به ازاي هر            P.P.M ۲۰محيط  

 وزن جنين كاهش يابد،       گرم از  ۱۴-۱۵واحد منواكسيدكربن هوا،     
 گرم خواهد   ۳۲۰ميزان وزن كاهش يافته جنين به هنگام تولد به             

 .رسيد

 
 
 
 
 

 

 
 

رگرسيون خطي بين منواکسيدکربن و کربوکسي . ۱شکل 
 هموگلوبين در دو گروه

 

 مقايسه گروه مورد و شاهد. ۱جدول 

 

p فاکتور گروه مورد گروه شاهد 

۰۰۱/۰ ۷۵/۰±۶۸/۲ ۹۲/۶±۶۹/۱۶ Co(P.P.M) 

Mean±SD 

۰۰۱/۰ ۹۶/۰±۵۸/۱ ۰۷/۵±۲۱/۱۱ CoHb(%) 

Mean±SD 

 )گرم(وزن نوزاد ۵۵/۱۸۰±۸۷/۳۲۵۴ ۵۹/۲۲۱±۳۷/۳۳۵۹ ۰۳/۰

Mean±SD 

 اختلالات بندناف )۷۵/۹(۴ )۱۲/۳(۱ 

 (%)تعداد

 

  و نتيجه گيريبحث
نتايج اين مطالعه نشان ميدهدكه آلودگي هوا با منواكسيد             

سي هموگلوبين خون جنين و عوارض      كربن در افزايش ميزان كربوك    
 اين امر با    . ناشي از آن در نوزادان مورد مطالعه موثر بوده است              

با مطالعه وسيع بر      وي   .)۷(يافته هاي دکتر پني نيز مطابقت دارد        
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روي مسموميت هاي ناشي از منواكسيد كربن نشان داد كه غلظت             
غلظت كربوكسي هموگلوبين در جريان خون مادر و جنين نشانگر             

وقتي يك زن باردار در معرض        منواكسيد كربن محيط مي باشد و      
منواكسيد كربن قرار مي گيرد، غلظت كربوكسي هموگلوبين در خون          

با اين تفاوت كه اين       . جنين وي بالاتر از خون مادر خواهد بود           
افزايش در ميزان كربوكسي هموگلوبين خون جنين نسبت به مادر با           

ي دلايل حساسيت زياد جنين به منواكسيد       و. تأخير صورت مي گيرد   
 : كربن را به علل زير بيان كرده است

 سوخت و سوز و متابوليسم سريع جنيني؛ -۱

 نياز بيشتر جنين به اكسيژن؛  -۲

 محيط كم اكسيژن رحمي؛ -۳

 تقسيمات سريع سلولي جنيني؛ -۴

  به منواكسيد كربن؛(HbF)تمايل زياد هموگلوبين جنيني  -۵

 ؛)مادر(ني دور شدن از منبع منواكسيد كربن ناتوا -۶

 .رشد مداوم و سريع سيستم عصبي -۷

 هم چنين وي نشان داد كه غلظت كربوكسي هموگلوبين            
در جريان خون جنين، حاكي از غلظت منواكسيد كربن در خون مادر             

 .و محيط است

) ۸(در مطالعه اي كه به وسيله پريريا و همكارانش در برزيل            
آنان اندازه گيري ميزان كربوكسي هموگلوبين را به عنوان          انجام شد، 

تخمين گر مطمئني براي در معرض بودن با منواكسيد كربن بيان              
آنان براي اثبات اينكه ارتباط بين كربوكسي هموگلوبين و            . كردند

منواكسيد كربن به صورت وابسته به دوز مي باشد، از يك مدل                 
 نفر از نوزادان مادر         ۴۷ اين گروه  . رگرسيوني استفاده كردند    

غيرسيگاري را مورد بررسي قرار دادند و ارتباط معناداري را بين                
ميزان كربوكسي هموگلوبين خون جنين و منواكسيد كربن محيط            

 ). >۰۱/۰p(پيدا كردند

نتيجه اي كه آنان گرفتند حاكي از اين مساله بود، كه علت               
 شديد هوا،    مرگ و ميرهاي داخل رحمي جنين در موارد آلودگي            

 .كاهش اكسيژن رساني است

منواكسيدكربن به وسيله واكنش زير به كربوكسي هموگلوبين        
 :تبديل مي گردد

HbO2 + Co ↔ CoHb + O2 

مسموميت مزمن باعث اتصال شديد منواكسيد كربن به         
 هموگلوبين درتركيب كربوكسي 

ن گشته و منحني اكسي هموگلوبين را به چپ              يهموگلوب
از اين تركيب     ه اين مساله جداسازي اكسيژن را       منحرف كرده ك   

بنابراين هيپوكسي بافتي رخ داده و كاهش             .دشوار مي گرداند   
اگر كاهش و    .اكسيژن رساني به اندام ها و بافتها روي مي دهد             

 اكسيژن درماههاي اول بارداري اتفاق افتد به دليل رشد و نمو كمبود

يپوكسي به صورت   عوارض ناشي از ه     اين دوران  سريع جنين در   
 ).۹(نقص و آنومالي جنيني پديدار مي گردد

با اندازه گيري آلاينده هاي     ) ۱۰-۱۲(ريتز در جنوب كاليفرنيا     
هواي شهري به ارتباط اين آلاينده ها با نقص ها و ناهنجاري هاي              

او مشاهده نمود كه نقص هاي       .مشاهده شده در زمان تولد پرداخت     
 كه  ۱۹۹۳ تا   ۱۹۸۷ي نوزادان از سال      مادرزادي در ديواره بطن قلب     

 نيز افزايشي چشمگيري     ،آلودگي هوا روند فزايندهاي داشته است       
هم چنين موارد ديده شده نقص در شريان آئورت و               .داشته است 

در اين دوران ميزان    ). >۰۴/۰p(پولمونري نيز افزايش نشان مي دهد     
 .لب شكري و كام شكري نيز سال به سال زياد شده است

 مادر و   ۷۰نيز در مطالعه اي كه روي        ) ۱۳(ت و همكاران    واي
 نوزاد آنان در شهر كراكوف هلند كه يك شهر صنعتي و آلوده                   

 انجام دادند مشاهده نمودند كه آلودگي محيطي هوا باعث           ،مي باشد 
در نوزادان اين مادران     DNAافرايش صدمات بر روي نوار وراثتي        

 ). >۰۴/۰p(شده است

علت ايجاد ناهنجاري ها را در ماه هاي اوليه          نيز  ) ۱۴( نرمن
  خواص توكسيك و سمي آلاينده هاي هوا و تاثير بر                  ،بارداري

 .سلول هاي تيغه عصبي مي داند

بر اساس مطالعات قبلي حدس مي زد كه               )۱۵(گابريلي
افزايش ميزان كربوكسي هموگلوبين در خون مادر و سپس در خون            

  ميزان ايجاد ناهنجاري ها اثر       جنين به صورت وابسته به دوز بر         

بنابر اين او هم زمان به اندازه گيري ميزان منواكسيد              .مي گذارد 
 كربوكسي هموگلوبين    ، كربوكسي هموگلوبين مادر     ،كربن محيط 

نتيجه اي   .جنين و تعداد مشاهده شده ناهنجاريها در جنين پرداخت         
سما كه او از مطالعاتش گرفت اين بود كه پروتئين هاي ديگر پلا               

مانند سيتوكروم ها نيز مثل  هموگلوبين به منواكسيد كربن حساس            
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 اكسيژن رساني از    ،و در موارد مسموميت حاد و يا مزمن         مي باشند 
 بنابراين يافته هاي      ،طريق سيتوكروم ها نيز مختل مي گردد           

اندازه گيري كربوكسي هموگلوبين همواره با        آزمايشگاهي حاصله از  
مستقيمي  ي مشاهده شده در جنين ارتباط       آنومالي ها و نقص ها      

وي اكسيژن تراپي با فشار بالا را در خانم هاي باردار جهت               . ندارد
 .كاهش عوارض ناشي از مسموميت منواكسيد كربن مفيد مي داند

د ي هوا با منواکس   ي آثار آلودگ  ين مطالعه به بررس   يز در ا  يما ن 
م و  يزاد پرداخت   و وزن نو    ينين جن ي هموگلوب ي کربوکس يکربن بر رو  

  .گر کشورها بوديبا مشابه مطالعات انجام شده در ديج تقرينتا

نيز در تحقيقي از نوع گذشته نگر صدمات وارده به           ) ۱۶(وايلر
جنين را در جريان مسموميت ها به ماه هاي تماس و غلظت تماس              

نتايج ) ۱۷و۱۸(بوبك و همكاران       .با منواكسيد كربن نسبت داد      
در مورد تاثير منو اكسيد كربن بر كاهش وزن             مطالعات خود را     

آنان طي بررسي هاي متعدد به اين نتيجه           . نوزادان منتشر كردند  
رسيدند كه منواكسيد كربن محيط به همراه ساير آلاينده هاي محيط           

  ).>۰۴/۰p(زيست باعث كاهش معناداري در وزن جنين مي شود

  طي سه سال متوالي       نيز) ۱۹(هال و همكاران وي         

  گرم بود  ۲۵۰۰ بچه هاي ترمي را كه وزن آنان كمتر از           )۹۶-۱۹۹۴(
و سه ماهه آخر دوران جنيني خود را در معرض آلودگي هواي شهر               

آنان هم   . در شش ايالت آلوده آمريكا مورد بررسي قرار دادند           ،بودند
چنين اطلاعات مربوط به ميزان منواكسيد كربن محيط را از پنجاه             

 جمع ،ت هوا كه در نقاط مختلف شهر قرار داشت   ايستگاه كنترل كيفي  
نتيجه اين بود كه نوزاداني كه سه ماهه    . آوري كرده و مقايسه نمودند    

  مشخصا  ،آخر جنيني تحت تاثير منواكسيد كربن محيط بودند             

 ،وزن پايين تري نسبت به ساير نوزاداني كه در معرض نبودند                 
 ).>۰۲/۰p(داشتند

 عوارض تماس   ،اي در انگلستان  نيز در مطالعه    ) ۲۰(جورتيك  
مرگ داخل رحمي   ، مزمن با منواكسيد كربن را وزن كم هنگا م تولد         

 ).>۰۰۱/۰p(و افزايش زايمان زودرس عنوان نمود

 از  يدکربن ناش ير منواکس يز تاث ين) ۲۲و۲۳( نود و همکاران  يو
 . دانند ين در هنگام تولد موثر م       يگار رادر کاهش وزن جن     يدود س 
د کربن  يمنواکس( هوا   ير آلودگ يز تاث ين) ۲۴( يان و و و همکار  يچون  
 که در حومه      ي زنان باردار   يرا بر رو    )د گوگرد ي اکس يو د  

 کردند را مورد مطالعه قرار دادند و        ي م ي زندگ يميکارخانجات پتروش 
 و نوزادان   ي مادرزاد يهايپس از سه سال مشاهده نمودند که ناهنجار       

گر ي د ين نسبت به محله ها    ن گروه از مادرا   ينارس و کم وزن در ا      
 گروه مورد  ميانگين وزن نوزادان در    العه  طر اين م  د .شتر است يب

داري داشت و همبستگي ميزان منواكسيد كربن محيط         يكاهش معن 
بنابراين تماس با منو اكسيد كربن       . بود >۰۰۱/۰pو   r=-۵۳/۰و وزن 

باعث كاهش وزن   ) مخصوصا سه ماهه دوم    (در دوراني از بارداري      
 .ن مي شودجني

افزايش منواكسيد  ،  مطالعه با توجه به نتايج به دست آمده از         
كربن محيط باعث افزايش ميزان كربوكسي هموگلوبين خون جنين          

بنابراين . گشته و با كاهش وزن هنگام تولد نوزادان همراه بوده است          
ولين ذي ربط توصيه    ئبا توجه به آلودگي شديد هواي تهران به مس          

وع آلودگي هوا را جدي گرفته و براي حل اين             مي گردد كه موض    
معضل بزرگ اجتماعي چاره اي بيانديشند تا امكان زندگي سالم و              

 .نرمال را به نوزادان داده باشيم

 

 ر و تشکريتقد
  فرد به خاطر     ين محسن يدر خاتمه از زحمات دکتر افش         

 يشهاي و انجام آزما         يون دستگاه اسپکتروفتومتر      يبراسيکال

 دانشگاه  ين در دانشکده پزشک     ي هموگلوب يکربوکس يرياندازه گ 
 انجام  ي برا يد بهشت ي دکتر ژام از دانشگاه شه         ،ت مدرس يترب
 ي بندناف و خانم اعتماد       يب شناس ي و آس   يميوشي ب يشهايآزما

ت مدرس تشکر   ي دانشگاه ترب  يميوشيشگاه ب يکارشناس محترم آزما  
 يهوات  يفي سازمان محترم کنترل ک    ين از همکار  يهمچن .دمي شو 

 . گرددي مي قدردانيديتهران مخصوصا مهندس رش
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   .۰۲۱-۸۰۱۳۰۳۰: ، تلفنييتهران، دانشگاه تربيت مدرس، گروه ماما: آدرس نويسنده مسئول
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