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شيوع كمبود آهن و كم خوني ناشي از آن در بين دختران دبيرستاني شهر يزد در 
  1386-87سال 

  
  3، يوسف نقيايي2، دكتر محمود نوري شادكام1*دكترحسن مظفري خسروي                   

  چكيده
شـديدترين پيامـد تخليـه آهـن      . كمبود آهن اسـت ،ها ناشي از درصد از كم خوني50ولي قريب دارد كم خوني علل مختلفي  :مقدمه

افـزايش نيـاز و عـدم       . اي در دنيا مطـرح اسـت      ترين كمبود تغذيه  باشد كه هنوز هم به عنوان شايع      بدن كم خوني ناشي از كمبود آهن مي       
، عفونـت   مـزمن  آن، دريافت ناكافي، نارسايي در جذب و انتقال آهن، دفع فيزيولوژيكي از طريق عادت ماهيانه و خونريزي حاد و         تأمين

 آ، تـامين اي نظيـر كمبـود وي    هاي حاد و مزمن نظير مالاريا، سل و ايدز، ساير كمبودهاي تغذيه           دار، عفونت هاي قلاب انگلي نسبت به كرم   
  .ها از علل اين نوع كم خوني هستند، اسيد فوليك، ريبوفلاوين و مس، استفاده از داروها و ابتلا به برخي سرطان12ب

.  پايـان يافـت  1387 شروع و خرداد مـاه سـال     1386 توصيفي از نيمه دوم سال       -لعه به عنوان يك بررسي مقطعي      اين مطا  : بررسي روش
 8 بـه صـورت تـصادفي        ههـاي دختران ـ  از بين دبيرستان  . هاي دخترانه شهر يزد بودند    اول دبيرستان سال  آموزان  جمعيت مورد مطالعه دانش   

گيـري فـريتين و    سي سـي خـون سـياهرگي جهـت انـدازه     5از هر دانش آموز . اده شدند نفر در مطالعه شركت د200دبيرستان انتخاب و    
CBCفريتين به روش.  گرفته شدECLIA و ساير فراسنج خوني با استفاده از سل كانتر SYSMEX KX21N  ساخت كشور ژاپن توسـط 

 ميكروگـرم در ليتـر بـه    12 فـريتين كمتـر از      ، گرم درصد به عنوان كـم خـوني        12ر از   تهموگلوبين كم . آزمايشگاه مركزي يزد انجام شد    
  .  شد و در صورتي كه هردو كمتر از مقدار ياد شده بود به عنوان كم خوني ناشي از كمبود آهن در نظر گرفتهعنوان كمبود آهن

 و توزيـع فراوانـي      5/21±2/4و   19/15±7/0  به ترتيب  آموزان دانش )كيلوگرم بر متر مربع   (و نمايه توده بدن   ) سال ( ميانگين سن  :نتايج
 گـرم  8/12±9/0ميـانگين هموگلـوبين   . دسـت آمـد  ه  درصد ب ـ5/28 و 5/58، 13 سال و بالاتر به ترتيب    16 و   15،  14افراد بر حسب سن     

 گرم در دسي ليتـر      MCHC 6/3±2/33 پيكوگرم،   MCH 8/1±6/26 فمتوليتر،   MCV 3/4±7/80 درصد،   9/38±3درصد، هماتوكريت   
 68 تقريبـاً ( درصـد آن  3/9 درصـد از افـراد كـم خـون بـوده كـه         5/13در كل   .  ميكرو گرم در ليتر بدست آمد      23± 2/18و فريتين سرم    

  . درصد از افراد مورد مطالعه نيز به كمبود آهن مبتلا بودند7/34. كم خوني ناشي از كمبود آهن بوده است) درصد
مـسئله    بيانگر خفيـف بـودن  ،كم خوني بدست آمده در اين مطالعهبندي سازمان جهاني بهداشت شيوع با عنايت به تقسيم :گيرينتيجه

  اي بالاست و انجـام اقـدامات مناسـب         باشد ولي كمبود آهن در حد قابل توجه       در منطقه مي  كم خوني به عنوان مشكل بهداشت همگاني        
  . جهت كاهش كمبود موجود و پيشگيري از بروز اين كمبود امري ضروري و قابل توصيه است 

  
  ، دختران دانش آموزكم خوني، كم خوني ناشي از كمبود آهن، كمبود آهن :ي كليديهاهواژ
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شديدترين پيامد تخليه  ).1(ها ناشي از كمبود آهن استكم خوني
باشد كه هنوز هـم بـه   يآهن بدن كم خوني ناشي از كمبود آهن م  

گرچـه كـم    . اي در دنيا مطرح است    ود تغذيه ترين كمب عنوان شايع 
 خوني ناشي از كمبود آهن يك عارضه چند عاملي است ولي كلاً          


