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 خلاصه

سر موعد و يا بعد از موعد نقش اساسي ، ايمني اكتسابي در خلال زايمان زودرس یها ها در توليد و حفظ پاسخيتوكايناس: مقدمه

لذا اين مطالعهه بها   . ارتباط باشد در مانيزا بانوزادان در خون مادر و بند ناف ( IFN-)گاما  نترفرونيا زانيم رسد يبه نظر م. دارند

 .انجام شده است موعد از بعد و موقع به تولد بابند ناف نوزادان  و مادردر خون  IFN-سطح تعيين هدف 

 و بعد از( ترم)خون بند ناف دو گروه از نوزادان حاصل از زايمان به موقع نمونه  521 اين مطالعه توصيفي بر روی: ها مواد و روش

مقهادير  . انجام شهد  5931 سال در رفسنجان شهرستان نفس يکن شگاهيزا درها  نمونه سرم مادران آن 522و ( طول كشيده)موعد 

IFN-  بهه رو  نهوزادان  شهده از   مادر و خون بند نهاف گرفتهه  سرمImmunosorbent Assay (ELISA) Enzyme-Linked 

 tاز آزمون  ،در خون بند ناف نوزادان با تولد طول كشيده و يا به موقع IFN-منظور مقايسه ميانگين سطح سرمي   به. شدبررسي 

 .مستقل استفاده شد

 داری يها از لحاظ آماری تفهاو  معنه   و طول كشيده و نوزادان آن در بين مادران با زايمان به موقع IFN-سطح سرمي  :ها یافته

در خون بند ناف نوزادان با زايمان به موقع و سهن مهادر مشهاهده     IFN-بين سطح  دار ياما يک ارتباط مثبت ضعيف معن شتندا

 (.p ،240/0=r=010/0)گرديد 

  .در امر زايمان طول كشيده مؤثر نيست IFN-سطح سايتوكاين نتايج اين مطالعه نشان داد  :گیری یجهنت

 دهيطول كش تولد، موقع به تولد، گاما نترفرونيا : یدیکل یها واژه
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 مقدمه

حاملگي به عنوان يک رويهداد طبيعهي در خرخهه زنهدگي     

التهابي همراه است و دوام آن وابسته  یها زنان با تغيير واكنش

زمهان    مهد   . [5] باشد يبه كنترل التهاب در دوران بارداری م

دوره يها  "هفته است كهه بهه عنهوان     04تا  91طبيعي بارداری 

 42تها   40حهاملگي بها سهن ننهين      .[2] شود يناميده م "ترم

( بعهد از موعهد يها بهيش از حهد رسهيده      )فته را طول كشيده ه

در بين زنان باردار  %1شيوع اين نوع حاملگي حدود . گويند يم

 .[9]باشد  يم

رايهج در نههان    يبها  حاملگي طول كشيده يک عارضهه تقر 

كه عامل اصلي آن هنوز به طور كامل شهناخته نشهده    باشد يم

بهه تخمهين اشهتباه سهن      توان يدر بين عوامل مختلف م. است

بارداری، سابقه قبلي حاملگي طول كشيده، سن پهایين مهادر و   

در  ايهن نهوع حهاملگي، كه      . [4]علل ايمونولوژيک اشاره نمود

شايع است اين كاهش حج  ننين  ای يافته آمنيون مايع بودن

ر را در معههرخ خطههر اخههتلاو  مربههوط بههه بنههد نههاف قههرا    

 .[1]دهد يم

از ديدگاه ايمونولوژی حهاملگي يهک خهالش ايمونولوژيهک     

يک پيوند نيمه آلوژنيک برای مهادر محسهوب   است زيرا ننين 

 بهرد  يخود را از پدر بهه ار  مه   های ژن يو نيمي از آنت، شود يم

بهرای سيسهت  ايمنهي مهادر بيگانهه بهوده و        ها ژن يكه اين آنت

لهذا كنتهرل   . [6]برای ننين و مهادر خطرنهاب باشهد     تواند يم

التهههابي و  یههها پاسههخ تعههادلسيسههت  ايمنههي و هم نههين  

نقش مهمهي در دوام حهاملگي و بقها ننهين بهازی       يضدالتهاب

  .[1] كنند يم

 هها نقهش مهمهي در   اند كه سايتوكاين تحقيقا  نشان داده

 متعههادل نمههودن  ايمنههي و هم نههين در  یههها پاسههخانحههراف 

ايههن  .[8]كننههد بههازی مههي يالتهههابي و ضههدالتهاب یههها پاسههخ

،  Tیهها  اصهلي سهلول  هها توسهد دو زيهر نمعيهت     سايتوكاين

توليههد  TH2 (T helper2) و TH1  (T helper1)بنههام

-IL-2 ,IL-15 ,IL ههای سايتوكاين TH1 یها سلول. شوند يم

18 ,TNF-α وIFN-γ  یهها  كه سلول يدر حال كنند يتوليد م 

TH2 ههای  سايتوكاينIL-4 , IL-5 ,IL-10, IL-13  وGM-

CSF دو واكهنش در دوران حاملگي يک . [3] كنند يرا توليد م 

 یهها  كه سهلول  طوریه بين اين دو سيست  ونود دارد ب طرفه

TH2  عملکردTH1 [3] و بالعکس كنند يرا مهار م. 

وابسههته بههه   TH1بسههياری از عملکردهههای بيولوژيههک   

و عملکههرد آن در نقطههه مقابههل  باشههد يمهه IFN-γسههايتوكاين 

نقش مهمهي   IL-13و  IL-10مانند  يهای ضدالتهابسايتوكاين

از . كند يالتهاب در دوران حاملگي بازی متعادل را در تنظي  و 

و  TH1/TH2ت وابسته به تنظي  نسهب طبيعي  طرفي حاملگي

 .[50] باشد يهای اين دو سلول مهم نين سايتوكاين

در تولد نهوزاد اشهاره    IFN-γمطالعا  به نقش سايتوكاين 

داد در نوزاداني كه تولد قبل  نشان  Keski-Nisula. اند نموده

انهد سهطح ايهن     داشهته ( حهاملگي  40كمتر از هفتهه  )از موعد 

سايتوكاين نسبت به نوزاداني كه تولد با حاملگي طول كشيده 

در  دههد  ياخير نشان مه  های يبررس .[55]اند باوتر بود  داشته

التههابي  سيست  ايمني از پهيش  یها طي حاملگي شيفت پاسخ

ماهه دوم و سوم و سهسس   در سه ياول به ضدالتهابماهه  در سه

 .[52] باشد يالتهابي در زمان زايمان متغير مپيش

 رسد يبه نظر م كه ينبا تونه به اين تناقضا  و با تونه به ا

در  يالتههابي و ضهدالتهاب   یهها  حاملگي نتيجهه شهيفت پاسهخ   

ممکن است حاملگي طول كشيده نيهز  ، باشد يسيست  ايمني م

 ،از طرفهي  .ايمنهي باشهد   یهها  اين تغيير شيفت پاسهخ  ناشي از

هها نقهش مهمهي در سهقد      اند كهه عفونهت   مطالعا  نشان داده

با   .[54, 59] كنند يننين و هم نين زايمان زودرس بازی م

نقش مهمي در دفهاع بهدن    IFN-γكه سايتوكاين  تونه به اين

هها ميهزان ايهن     هها بهر عههده دارد و طهي عفونهت      عليه عفونت

و از آنجها كهه    [51] گهردد  يسايتوكاين دستخو  تغييراتي مه 

ه ههای التههابي به   تاكنون تحقيقي در زمينه نقهش سهايتوكاين  

در حهاملگي طهول كشهيده و مقايسهه آن بها       IFN-γخصوص 

بهه منظهور بررسهي    حاملگي ترم يافت نشده است اين مطالعهه  

 در خون مادر و بند ناف نوزاد با تولهد بهه   IFN-γارتباط سطح 

  .طراحي گرديدموقع و بعد از موعد 

 

 ها مواد و روش

نمونهه   241بهر روی   5931اين مطالعه توصيفي در سهال  

نمونه خون بند ناف نوزادان تهرم و طهول كشهيده     521شامل، 

كه از نظر ننسيت بها گهروه نهوزادان بها تولهد طهول كشهيده        )

هها در شههر    نمونه سرم مهادران آن  522و ( يکسان شده بودند

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%A7%DB%8C%D8%B9_%D8%A2%D9%85%D9%86%DB%8C%D9%88%D9%86
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طبيعهي انجهام    صور   بهها  يمانزاتمامي  .رفسنجان انجام شد

 .ی شدآور نمعتوسد كارشناس ماما  ها نمونهند و شده بود

 خطهر  معهرخ  بهاردار در  زنهان  تمام شامل پژوهش نامعه

 بارداری دوران یها مراقبت نهت كه بود زايمان طول كشيده

 تصهوي  پهس از   .كردنهد  يم شهر رفسنجان مرانعه زايشگاه به

در دانشههگاه علههوم پزشههکي رفسههنجان بهها كههد اخههلا    طههر 

IR.RUMS.REC.1397.170، تيرضها  كس يری با گ نمونه 

 . انجام شد آگاهانه از مادران و نمونه بند ناف نوزادان 

های  اطلاعا  نمعيت شناختي شامل سن و تعداد حاملگي

 آوری و در فرم ثبهت  مادر به همراه دور سر و وزن نوزادان نمع

 .اطلاعا  كه به همين منظور طراحي شده بود، وارد گرديد

و  Aminzadeh مطالعهه  نتهايج  از نمونه حج  تعيين برای

 حج  تعيين فرمول ، و[56]در ايران  2052همکاران در سال 
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از  .شهد  اخهذ  مهان ينوزادان در زمان زا خون بند نافنمونه 

 یبهرا  زيو ترم ن دهيطول كش مانيها با زا نمونه خون مادران آن

 .دياستفاده گرد IFN-γ نيتوكايسا يسطح سرم يبررس

 هم ههون يعوارضهه ،معيارهههای خههرو  از مطالعههه نههوزادان

رتبد بها  مادر  به بيماری مابتلای مادرزادی و يا  های یناهنجار

يها  خهود ايمنهي و     ههای  يمهاری ب، سيست  ايمني مانند آلهرژی 

در صهور  مصهرف   . مثهل ديابهت بهود    ای ينهه زم ههای  يمهاری ب

نمله كورتيکواسهتروييدها و   مؤثر بر سيست  ايمني از یداروها

سهن  . شهد مهي از مطالعه خهار   نوزاد  نيز دخانيا  توسد مادر

حاملگي با استفاده از سونوگرافي تا هفتهه خههارده  حهاملگي    

معاينه باليني و گرفتن شر  حال  ،ين نهم. تشخيص داده شد

 .توسد پزشک متخصص انجام شد

 یهها  نمونهه  IFN-γبرای سنجش سطح سرمي سايتوكاين 

 سو كوريک بند ناف نوزادان و خون محيطي مادران به صور  

رو  اويهزا   بها ها ناآشهنا بهود،    توسد فردی كه نسبت به نمونه

  . مورد سنجش قرار گرفت( كارمانيا پارس ژن، كرمان، ايران)

 SPSSآماری  افزار نرم از استفاده با ها داده تحليل و تجزيه

 توصهيفي  آمهار  از هها  داده توصهيف  بهرای . انجام شد 56نسخه 

 و )معيار انحراف ميانگين و فراواني،)آماری  یها شاخص شامل

ها  داده يدگيكش و يخولگ ابتدا، ها داده يعتوز يابيمنظور ارز  به

نرمهال بهودن    يلشد و به دل يبررس SPSSبا استفاده از برنامه 

-ههها، از آزمههون كولمههوگروف داده يههعتوز يو خههولگ يدگيكشهه

هها از   هها نشهان داد داده   داده يزآنهال . يداستفاده گرد يرنوفاسم

 يزآنال یبرا يکپارامتر یهانرمال برخوردارند لذا از آزمون يعتوز

-IFNتعيين ارتباط سطح سهرمي   نهت .دشاطلاعا  استفاده 

   مادران نوزادان با تولد طول كشيده و تولد به موقع از ضري

به منظور مقايسه ميهانگين  . استفاده گرديد همبستگي پيرسون

در خون بند ناف نهوزادان بها تولهد طهول      IFN-سطح سرمي 

 در. اسهتفاده شهد   مستقل tكشيده و با تولد به موقع از آزمون 

 .نظر گرفته شد در p ≤01/0 داری يسطح معن ها، تمام آزمون

 

 ها یافته

نمونهه خهون    521نمونه شامل،  241در اين مطالعه تعداد 

نوزاد با تولد به  68 نوزاد با تولد طول كشيده و 11از )بند ناف 

 16مادر با زايمان بهه موقهع و    66از )نمونه سرم  522و ( موقع

 .وارد مطالعه شدند( مادر با زايمان طول كشيده

بها   (سهال  38/21 ± 60/0) موقهع به  با زايمانسن مادران 

تفهاو   ( سهال 30/28 ± 11/0) طول كشهيده مادران با زايمان 

نتايج نشان داد كه نوزادان به موقع و طهول  . نداشت داری يمعن

 ± 56/0و  13/99 ± 54/0 دور سههر كشهيده بههه ترتيه  دارای  

دار بههود  يمعنههمتههر بودنههد كههه ايههن اخههتلاف   يسههانت 98/94

(005/0p<) . 10/0)آنههاليز تفههاو  وزن نههوزادان بههه موقههع ± 

 98/9 ± 12/0)نسبت به نوزادان طول كشيده ( كيلوگرم 03/9

باشهد   يمه دار  يعنه اخهتلاف م نيز نشان داد كهه ايهن   ( كيلوگرم

(005/0p<) . های افراد نشان داد تعهداد    يحاملگبررسي تعداد

نفر از مادران با زايمان %( 1/53) 59و %( 9/24) 56، %(16)91

 انهد  داشتهبار زايمان  2و بيش از  2، 5به موقع به ترتي  دارای 

در حالي كه اين آمار در گروه مادران با زايمهان طهول كشهيده    

 نفهههر%(  49/25) 52و %(  54/92) 58، %( 49/46)26برابهههر  

، 5نهدول  . نشان نهداد  دار يمعنآناليز آماری اين تفاو  را  .بود

https://parsmodir.com/db/research/skewness.php
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 .دهد يماين نتايج را به تفکيک نشان 

 
 9311 شهرستان رفسنجان در سالنفس  یکنبه زایشگاه  کننده مراجعهکشیده  طول موقع و به زایمان اطلاعات جمعیت شناختی و سطح سرمی اینترفرون گاما در مادران با -9جدول 

 

 p زایمان به موقع زایمان طول کشیده 

 سطح سرمی اینترفرون گاما*

 (لیتر یلیم/پیکوگرم)در مادر 
08/0 ± 88/0 01/0 ± 81/0 00/9  p= 

 سطح سرمی اینترفرون گاما*

 (لیتر یلیم/پیکوگرم)در نوزاد 
05/0 ± 31/0 01/0 ± 19/0   0/0 p= 

 =p 385/0 1 /18 ± 30/0 8 /10 ± 11/0 (سال)سن مادر *

 =p 009/0 51/33 ± 94/0 38/34 ± 93/0 (متر یسانت)دور سر نوزاد *

 =p 009/0 01/3 ± 50/0 38/3 ± 0/ 5 (کیلوگرم)وزن نوزاد *

  دار یمعن  >T-test               ،05/0pآزمون * 

 

در بهين مهادران بها     IFN-نتايج نشان داد سهطح سهرمي   

ها از لحاظ آمهاری   زايمان به موقع و طول كشيده و نوزادان آن

 مهان يدر گروه مادران بها زا  (.5ندول )ندارد  داری يتفاو  معن

نوزادان دختر و پسر  نيدر ب IFN- زاني، مدهيترم و طول كش

ايهن نتهايج نشهان    (. 2ندول ) نداشت داری يمعن یتفاو  آمار

و ننسيت نوزادان در تولهدهای بهه    IFN-بين ميزان  دهد يم

 .موقع و طول كشيده، ارتباطي ونود ندارد

 
 بر حسب جنسیت موقع و طول کشیده به زایمان سطح سرمی اینترفرون گاما در نوزادان دو گروه با -2جدول 

 متغیر
زایمان به نوزادان پسر با 

 موقع

به نوزادان دختر با زایمان 

 موقع

 با زایماننوزادان پسر 

 طول کشیده

نوزادان دختر با زایمان 

 طول کشیده

سطح سرمی اینترفرون 

 (میلی لیتر/پیکوگرم)گاما 
9 9/0 ± 193/0 011/0 ± 194/0 08 /0 ± 318/0 019/0 ± 193/0 

P value 910/0 p= 300/0p= 

 دار یمعن  >T-test               ،05/0pزمون آ

طههول كشههيده،  هههای يمههاناز آنجهها كههه يکههي از دويههل زا

لذا در اين مطالعهه سهطح سهرمي     باشد يمتعدد م های يحاملگ

IFN-  زايمهان   بر حس  تعهداد  در مادران ترم و طول كشيده

ا از نظهر ميهزان   هه  نيز سنجيده شد مطالعه نشان داد بين گروه

 (.9ندول )ونود ندارد  داری يتفاو  معن IFN-سرمي 

 

 سالکننده به زایشگاه نیک نفس شهرستان رفسنجان در مراجعهموقع و طول کشیده،  به زایمان دو گروه باتعداد زایمان متفاوت در سطح سرمی اینترفرون گاما در مادران با  -3 جدول

7331 

 متغیر

مادران با زایمان 

به موقع با یک بار 

 زایمان

مادران با زایمان به 

موقع با دو بار 

 زایمان

مادران با زایمان به 

موقع با بیش از دو 

 بار زایمان

مادران با زایمان 

طول کشیده با یک 

 بار زایمان

مادران با زایمان 

طول کشیده با دو 

 بار زایمان

مادران با زایمان 

کشیده با دو  طول

 بار زایمان
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سطح سرمی 

 اینترفرون گاما

 (میلی لیتر/پیکوگرم)

019/0 ± 833/0  31/0 ± 881/0 488/0 ± 114/0 945/0 ± 133/0 9 4/0 ± 053/9 9 1/0 ± 139/0 

P value 103/0 p= 303/0 p= 

 دار یمعن  >T-test               ،05/0pزمون آ

 

ساير علل احتمالي در ايجاد زايمهان طهول    به منظور تعيين

متغيرهای دور سر نوزاد، وزن نوزاد و سن مهادر  ارتباط كشيده، 

سهرم مهادران و خهون بنهد نهاف نهوزادان نيهز         IFN-با سطح 

 رسهون يپ يهمبسهتگ   يضهر زمهون  آ(. 4نهدول )سنجيده شد 

به موقهع   مانيدر سرم مادران با زا IFN- زانيم نيبنشان داد 

ونهود   داری يمعنه  یارتباط آمهار  رهايمتغو اين  دهيو طول كش

در خهون بنهد نهاف     IFN- زانيم نيارتباط ب يدر بررس. ندارد

ارتبهاط   نيهز  فهو   یرهها يو متغ دهيطول كشه  مانينوزادان با زا

 فيو تنها ارتباط مثبهت ضهع   ديمشاهده نگرد داری يمعن یآمار

ناف نوزادان با تولهد بهه    خون بند IFN-سطح  نيب داری يمعن

 (.4 ندول ،p=01/0 و r=24/0) دشموقع و سن مادر مشاهده 

 
نوزادان با تولد به موقع و بعد از موعد در زایشگاه و خون بند ناف  مادران سرماینترفرون گاما در ارتباط بین متغیرهای دور سر نوزاد، وزن نوزاد و سن مادر با سطح   -4جدول شماره 

 7331نیک نفس رفسنجان در سال 

 

 
 

 دور سر نوزاد

 (سانتی متر)

 وزن نوزاد

 (کیلوگرم)

 سن مادر

 (سال)

 اینترفرون گاما

میلی /پیکوگرم)

 (لیتر

 

 

 مادران با زایمان به موقع

 

930/0=r 035/0 =r 011/0 =r 

301/0=p 301/0 =p 450/0 =p 

 نوزادان با زایمان به موقع

 

915/0 =r 938/0 =r  40/0=r 

934/0 =p 918/0 =p 050/0 =p 

 مادران با زایمان طول کشیده
995/0=r 041/0 =r 953/0 =r 

491/0 =p 133/0 =p  15/0 =p 

 نوزادان با زایمان طول کشیده

 

039/0- =r 941/0 =r 913/0 =r 

8 3/0=p  88/0=p 955/0 =p 

 معنی دار >Pearson Correlation    01/0p: آزمون

 

نشان داد يک ارتباط مثبت ضعيف ضري  همبستگي پيرسون  

داری بين سطح اينترفرون گاما در خون بند ناف نوزادان معني

 (.p=01/0و  r=24/0)با تولد به موقع و سن مادر ونود دارد 

 

 بحث

التههابي و   یهها  پاسهخ  بهين  تعهادل   نتيجه حاملگي موفق 

ننين  یها سيست  ايمني مادر نسبت به آلوآنتي ژن يضدالتهاب

هها بسهته بهه دوران بهارداری متفهاو        كه ايهن پاسهخ   باشد يم

هها ماننهد   اينترفهرون  انهد  دادهمطالعها  نشهان    .[56] باشند يم

IFN-      نقش مهمي در دوران بهارداری و تکامهل ننهين بهازی

  .[58, 51] كنند يم

نتايج اين مطالعه بر روی خون بند ناف نوزادان ترم و طول 

 IFN-ها نشان داد ميهزان   كشيده و هم نين سرم مادران آن

مادران ترم و طول كشيده و هم نين خون بند ناف  سرم خون

 نيه ا فيدر توصه  .نهدارد  داری يها تفاو  آماری معن نوزادان آن

 يحهاملگ ) مهان يعق  افتادن زمان زا ليدلگفت  توان يم جينتا

توسد  يالتهاب یها عدم القا پاسخ، مادران نيدر ا( دهيطول كش

IFN-   احتمهاو  و بهوده اسهت   ن( تولهد ) نيدر نهت دفهع ننه 
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در باشهند   يميرگذار تأثهای التهابي ديگر در اين امر سايتوكاين

  را قابل تونه  IL-8مطالعه قبلي ما اثر سايتوكاين همين رابطه 

 .[53]نشان داد 

نشهان   ،مطالعا  ديگری كه بر روی حهاملگي انجهام شهده   

ها نقش خيلي مهمي در تعيين نوع حاملگي اند سايتوكاين داده

. دارنهد ( حاملگي زودرس، حاملگي به موقع و حاملگي ديررس)

Arababadi   و همکاران نشان دادند افزايش ميزان سايتوكاين

IL-6  وIL-12 [20]در القا حاملگي زودرس نقش دارند . 

و همکارانش با مطالعهه روی   Aris حاضر،همسو با مطالعه 

باردار نشان دادند بها افهزايش سهن     یها در خان  IFN-ميزان 

هها هم نهين نشهان     آن يابهد  يكاهش م IFN-بارداری غلظت 

كاهش ( سوم حاملگي ماهه سه)دادند كه در زمان وقوع زايمان 

مطالعا  ديگهری   .[25]داده است   رخ IFN-دوباره در غلظت 

 ناحيه حد یا هسته تک یها تحريک سلولكه اند  نيز نشان داده

در  IFN-فاصل مهادر و ننهين بها ميتهوژن منجهر بهه توليهد        

خون محيطهي افهراد كنتهرل     یها سلولغلظتي مشابه با كشت 

و  Bennettدر تایيد اين موضهوع تحقيهق    .[22] شود يسال  م

بهه ميهزان    IFN-همکاران، نشان داد در محيد رح  گيرنهده  

 شهوند  يسينسيشيوتروفوبلاست بيان مه  یها زياد بر روی سلول

 .[29] باشد يپایين م IFN-اما ميل تركيبي گيرنده نسبت به 

در دوران  IFN-حاكي از آن باشد كهه   تواند ياين نتايج م

بههارداری نقههش التهههابي مهمههي نداشههته و احتمههاو  عوامههل    

گرخهه   .شهوند  يمنجر به مهار توليد و عملکرد آن م يضدالتهاب

در سهرم مهادران    IFN-نشان داد سهطح   مطالعه حاضرنتايج 

هها   ترم و طول كشيده و هم نين خهون بنهد نهاف نهوزادان آن    

را  IFN-ندارد اما شايد بتهوان نقهش    داری يآماری معنتغيير 

-در آغاز حاملگي دانست و يا به اثر آن بر روی ساير سايتوكاين

همکارانش نشهان داده   وFeinberg در تحقيق  . ها نسبت داد

در دوران بهارداری منجهر بهه تحريهک توليهد       IFN-شد كهه  

TNF-α تحقيقي ديگر نشهان داد كهه    [24] شود يمTNF-α 

ها منجهر بهه   سيتوتروفوبلاست ويلوس یها با القا آپوپتوز سلول

 .[22] گردد يننيني و القا زايمان م/مادری های يهنداسازی و

نقههش  IFN-انههد افههزايش   مطالعهها  ديگههر نشههان داده 

كند به طوری كه افهزايش   تری در دوران حاملگي بازی مي مه 

ننين يا حهاملگي زودرس   آن در دوران بارداری منجر به سقد

اما كاهش آن منجر به عدم دفع ننين و كنترل  [21]شود  مي

ماهه دوم و سوم  های اندوتليال عرو  رح  در سه آپوپتوز سلول

نتيجه القا حهاملگي تهرم    و در( انتهای دوران حاملگي)حاملگي 

نيهز   حاضهر همسو با ايهن مطالعهه، در مطالعهه    . [26]گردد  مي

در حاملگي ترم و طول كشيده كاهش يافته بود  IFN-سطح 

 .دار نبود يمعناما بين دو گروه  از نظر آماری 

های اين مطالعه عهدم بررسهي    يتمحدودين تر مه يکي از 

های سيست  ايمني ذاتي و هم نين سايتوكاين یهاسايتوكاين

ی ا شهبکه هها بهه صهور     كه سايتوكاين از آنجا. بود يضدالتهاب

يرگهذار  تأثفعاليت ههر كهدام بهر روی ديگهری     و  كنند يمعمل 

گيهری   يجهه نتتهوان   ينمه نتايج اين مطالعه تونه به با ، باشد يم

ي بهه ايهن منظهور مطالعها  آينهده بها بررسه       . كاملي ارایه كرد

تواند در ارایهه نتهايج    يمهای بيشتر به طور همزمان سايتوكاين

 .باشند كننده كمکكامل و نامع 

 

خهون بنهد نهاف     یمطالعه بهر رو  نيا جينتا :گیری یجهنت

ها نشان  سرم مادران آن نيو هم ن دهينوزادان ترم و طول كش

 نسهبت  كشهيده  طول زايمان با مادران در  IFN- ميزان داد 

 كاهش آنها نوزادان ناف بند خون در هم نين و ترم مادران به

 داری يمعنه  تفهاو   یآمهار  نظهر  از كهاهش  نيه ا امها  بود يافته

در  نهوع زايمهان   بها  IFN-تونه بهه اينکهه سهطح     با. شتندا

ارتباط نبود بايستي اشهاره نمهود كهه ايهن سهايتوكاين در امهر       

اهميهت   هها زايمان طول كشيده مؤثر نيست و ساير سايتوكاين

 .بيشتری در اين نوع زايمان دارند

 

 تعارض منافع

گونه تعهارخ منهافع بهين نويسهندگان      در اين مطالعه هيچ

 .ونود ندارد

 

 سهم نویسندگان

نگار  مقالهه و امهور مربهوط بهه انهرای       یآباد رضا نصر 

تجزيهه و   یآبهاد  محمد كاظمي عرب. پژوهش را بر عهده داشت

مري   ،مربوط به انرای پژوهشمهسا حورا امور ، ها تحليل داده

 رضا بيدكي، خون بند ناف و خون مادران يریگ مرتضوی نمونه

فاطمهه نهاظ  كهازراني طراحهي     و  هها  گردآوری اطلاعا  و داده
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فرايند انجام پهژوهش و اصهلاحا     ييمطالعه،  نظار  و راهنما

تایيد فايهل نههایي مقالهه توسهد همهه       .مقاله را بر عهده داشت

 .گرفت همکاران صور 

 

 تشکر و قدردانی

 نيه ا در كهه  يكسان همه و مادراننويسندگان اين مقاله از 

 ،نيهم نه . دنه نماي مهي  قهدرداني  و تشکر نمودند یاري مطالعه

سساس و قدرداني خويش را نسبت به معاونت پژوهشهي   مرات 

 ههای  ينهه هز ينعلوم پزشکي رفسنجان بهه دليهل تهأم    دانشگاه

 .دارند يم اعلام( 31592: شماره گرانت)پژوهش 
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Introduction: Cytokines play an important role in generating and maintaining acquired immunity 

responses during preterm, term, and prolonged pregnancy. It seems that IFN- levels in the maternal 

serum and neonatal cord blood are associated with the type of delivery. Accordingly, this study 

aimed to investigate the cytokine IFN- concentrations in the maternal serum and neonatal cord 

blood in term and prolonged deliveries. 

Materials and Methods: This descriptive study was conducted on 125 cord blood specimens from 

neonates born through term and prolonged-pregnancy and the 122 serum samples from their 

mothers in Rafsanjan Niknafs Maternity in 2018. The IFN- levels in the maternal serum and 

neonatal cord blood were measured by enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA) and 

compared by the independent samples t-test. 

Results: The results revealed that IFN- levels were not significantly different between prolonged-

pregnancy mothers and their neonates compared with term mothers and their neonates, but a weak 

positive correlation was found between IFN- in cord blood of term neonates and the age of the 

mothers (r = 0.240, p=0.05). 

Conclusion: The results showed that IFN- has not effect on prolonged-pregnancy 
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