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  8931سوم تیر  ی /هفته725 ی /شمارهمو هفت  سال سی مجله دانشکده پزشکی اصفهان
 91/4/9911تاریخ چاپ:  91/9/9911تاریخ پذیرش:  91/9/9911تاریخ دریافت: 

  
  به کننده مراجعه زودرس و Term باردار زنان در سرب خونی سطح ای مقایسه بررسی

 7981-89 های سال در اصفهان)س(  الزهرای بیمارستان

 
 3سعیدی میلاد ،3صادق محمدجواد ،3باقری زینب ،2زارعان الهه ،1موحدی مینو

 
 

‌چکیده

ي ان برآعوارضی كه به دنبال  و زايمان زودرسناتال با سرب معطوف گرديده است. با توجه به شيوع بالاي  ثيرات تماس پرهأتوجه زيادي به سمت ت به تازگی، مقدمه:

 .شد انجام زايمان زودرسسرب در مادران باردار و ارتباط آن با  یسطح خون بررسی هدف با ي حاضر مطالعه ،شود میيجاد انوزادان 

شد.  گرفته خون ي نمونه پرستار توسط زايمان حين ،Termخانم با بارداري  39 و زايمان زودرس با خانم 39 از مقطعی، تحليلی -توصيفی ي مطالعه يک طی ها: روش

 .بود وزن و قد سر، دور جنس، سن، شامل شده، آوري جمع هاي ساير داده. شد مقايسه گروه دو هاي مورد نظر انجام و نتايج بين آزمايش

 و متر یسانت 11/44 ± 41/1و  43/11 ± 91/1 ترتيب به نوزادانقد  ،گرم 44/9091 ± 11/91و  11/0111 ± 91/01 ترتيب به زودرس و Term هاي گروه در نوزادانوزن  ها: یافته

 ترتيب به زودرس و Term هاي گروه در مادران (BLL يا Blood lead level) سرب ی. سطح خونبودمتر  یسانت 41/99 ± 91/1 و 40/94 ± 91/1 ترتيب نوزادان بهسر  دور
 .(P=  141/1) بود ليتر دسی/ميکروگرم 19/9 91/1 و 11/0 ± 91/1

 .بود Term بالاتر از مادران با بارداري داري معنی طور به زودرس، مادران با زايمان در سرب خونی سطح گیری: نتیجه

 تولد پايين وزن ،سرب ،زودرس زايمان واژگان کلیدی:

 
 زودرس و Term باردار زنان در سرب خونی سطح ای مقایسه بررسی .سعيدي ميلاد صادق محمدجواد، باقري زينب، زارعان الهه، موحدي مينو، ارجاع:

 101-194(: 100) 90؛ 9911مجله دانشکده پزشکی اصفهان . 7981-89 های سال در اصفهان)س(  الزهرای بیمارستان به کننده مراجعه

 

 مقدمه

 باا رداری 73 ی هفتاا  از قباا  تولاا  باا  (Preterm) زودرس زایماا  

 ابتا ای  ه ی ن توانی و میر و موارد مرگ از بسی ری مسبب ک  گوین  می

 ناوزادی،  دورا  تنه  ن  ع م ، این. ب ش  می پیشرفت  کشوره ی در تول 

 قرار تأثیر تحت را حتی بزرگس لی و شیرخوارگی، کودکی دورا  بلك 

 رفتا ری  و شان ختی  فیزیكی، بر سلامت زودرس، ایم  ز. (1) ده  می

 شا    ج معا   در نگرانای  ایجا د  ب عث عوارض، این و گذارد می تأثیر

 بااین  ی فتاا ، توسااع  کشااوره ی در زایماا   زودرس شاایو . اساات

 در نار،،  ایان  ک  برآورد ش   است و گزارش تول ه  ک  درص  3-5

 باین  ایارا   در میازا   ایان  .(2) ب ش  بیشتر توسع  ح ل در کشوره ی

 بر اس س گزارش بعضی و (7-4) س ل در تول ه  از درص  9/17-1/5

 موضو ، زایم   زودرس را این (.5-6)است  بیشتر بسی ر مط لع ت، از

 نی زمنا   کا   اسات  کارد   تب ی  ج مع  سلامت در مهم مشك  یك ب 

 ن شاان خت  هنااوز زایماا   زودرس منشااأ. اساات گیااری پاای و بررساای

 عواما   با   زایم   زودرس را ارتب ط اخیر آم ری مط لع ت ب ش ، ام  می

 . (3) ان  داد  نش   محیطی

 روی بار  کا   اسات  عاواملی  از یكای  ما در،  سار   خونی سطح

 تاأثیرات  زما  ،  گاذر  در مختلف مط لع ت .زایم   تأثیر دارد عوارض

 کارد   ث بت را عصبی تك م  بر کودکی دورا  در سر  ب  تم س مضر

 ما در با ردار با     تما س  تاأثیر  سامت  ب  زی دی توج  است. ب  ت زگی،

از  کا   سربی مق ار ب رداری، طی در. (8) است گردی   معطوف سر 

 آزاد کلسایم  ذخا یر  همارا   با   اسات،  ش   ذخیر  ه  استخوا  در قب 

 مقاله پژوهشی
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 سار   سپس، و کنن  می عم  سر  ان وژ  منبع عنوا  ب  و شون  می

 سا   در جنین مغز در سر  مق دیر طوری ک  ب  کن ؛ می عبور جفت از

 تخریاب  ها ی  مك نیسم از یكی. (9) است گیری ان از  ق ب  اول ی م ه 

 اساترس  ها ی  واکنش در شرکت گیرد، می شك  سر  توسط ک  ب فتی

 در اکلامپسای  پار   نظیار  بسای ری  عاوارض  ب عاث  ک  است اکسی اتیو

 تا   ح ملگی 24 ی هفت  از سر  خونی سطوح .(11) گردد می ب رداری

 ایجا د  ب عاث  با ،،  سار   ساطح . (11) ی با   می افزایش زایم   زم  

 رشا   اخاتلال  اکلامپسای،  پار   با رداری،  فش ر خو  همچو  عوارضی

 و( IUGRیاا   Intrauterine growth restriction) رحماای داخاا 

 در مورد ای مط لع  وجود، این ب . (8) شود می عصبی تك م  در تلالاخ

 .بود نش   انج م ایرانی ه ی ب ردار خ نم در سر  سطوح

 متعا دی  ها ی  ن توانی و روزافزو  زایم   زودرس شیو  ب  توج  ب 

 ب ، ب  سیساتم  ه ی هزین  همچنین، تحمی  و کن  می ایج د نوزاد ک  برای

متنا ق  مط لعا ت    نت یج نیززودرس و  نوزادا  از مراقبت برای سلامت

زایما   زودرس و از   با   سار   خاونی  سطح ارتب ط ی زمین  در مختلف

 معا د   تارین  بازرگ  از صانعتی و  شهره ی از یكی اصفه   سوی دیگر،

 هاوای  آلودگی ب عث نیز دود زی د حجم خروج است و در کشور سر 

ح ضار  ی  مط لعا   از این رو،. شود می سر  م نن  سنگینی فلزات ب  شهر

و نیاز   اصفه   شهر ب ردار م درا  در سر  خونی ب  ه ف بررسی سطح

 .بروز زایم   زودرس انج م ش  ب  آ  ارتب ط ارزی بی

 

 ها روش

 ی یااك مط لعاا  ح ضار،  ی مط لعاا  :مطرلعا   ننجاار  اوش و بیماران  

 -آموزشای  مراکاز  در 1793 س ل در مقطعی بود ک  تحلیلی -توصیفی

 اصافه    الا  بهشاتی   آیات  شهی  و( س) الزهرا تخصصی فوق درم نی

 پاا وهش در اخاالاق دارای کاا  شاا . ایاان طاارح پ وهشاای،  انجاا م

ir.mui.rec.1396.3.807 در اخالاق  ی ن ما   شایو   رع یات  با   و بود 

 سااار   خاااونی انجااا م شااا . در ایااان مط لعااا ، ساااطح پزشاااكی

(Blood lead level   یBLL )زنا   با ردار با      باین  زایم  ، زم   در

 .  گرفت قرار مق یس  مورد و زودرس Termزایم   

  بااین ساان باا  زناا   باا ردار شاا م  باا  مط لعاا ، ورود معی رهاا ی

 ع م آگ ه ن ، رض یت اخذ واقعی، زایم   درده ی شرو  س ل، 41-15

 نفروتیاك،  سان رم  دی بات،  ترومباوفیلی،  لوپاوس،  ه ی بیم ری ب  ابتلا

Immune thrombocytopenia (ITP)، هار گونا    و تیروئی  بیم ری 

 طای  در سایگ ر  و الكا   مصارف  ی س بق  ع م ای، زمین  مزمن بیم ری

 اکلامپسای، عا م   پار   و با رداری  خاو   فشا ر  با   اباتلا  ع م ب رداری،

 تشاخی   عا م  با روری،  کماك  ه ی روش کمك ب  ب رداری ی س بق 

 ن رسا یی  ب  ابتلا ع م سونوگرافی، ه ی گزارش در چن قلویی ب رداری

 عا م  رحام،  س خت ری و آن تومیك ه ی ن هنج ری ی س بق  ع م سرویكس،

 .بودن  قبلی سقط 7 از بیش ی س بق  ن اشتن ب رداری و دی بت ب  ابتلا

 قبا   زایم   حین در م در فوت ش م  از مط لع  خروج معی ره ی

 پاس  چن قلویی ب رداری تشخی  و سر  خونی سطح گیری ان از  از

 پرسای    بیما را   از توسط کا رورز  این موارد، از هر یك. بود تول  از

 ورود معی رها ی  تما م  افراد واج  و گردی  ثبت لیست چك در و ش 

 پاذیرش  هنگا م  لیسات  چاك . در مط لعا  شارکت کردنا     مط لع ، ب 

 از پاس  خاو   ی نمونا   و گردیا   تكمی  زایم   برای ب ردار ه ی خ نم

 باا  دری فاات و گفتاا  پاایش شاارایط دارای بیماا را  از زایماا   انجاا م

 .ش  )س( ارس ل الزهرا بیم رست   آزم یشگ  

شارکت کننا گ      تم م از آس   احتم لی غیر روش ب  گیری نمون 

ماورد   ی نمونا   زم   تأمین حجم ت  مط لع  شرو  زم   از و ش  انج م

مرباوط   فرماول  از اساتف د   ب  نی ز مورد ی نمون  حجم. ی فت نی ز ادام 

 .ش  مح سب نفر(  126 در مجمو ) گرو  هر در نفر 67 تع ادب  

 ماورد  گرو . ش ن  تقسیم ش ه  و مورد گرو  دو ب  ب ردار م درا 

را  زایم نی انقب ض ت و درده  ،71-73 ه ی هفت  بین ک  بودن  بیم رانی

 در صاورت  و گرفتنا   قارار  گیری پی مورد افراد، این. احس س کردن 

 زایما  ،  بعا  از  اول سا عت  6 طای  در 73 ی هفت  از قب  حم  وضع

 اتا ق  دم ی در و ش  گرفت  ه  آ  از وری ی خو  ی نمون  سی سی 5/1

 با  ( کورسا زی  جهت) شم ر  برچسب ب  فقط و س عت 1 از کمتر در

 با   ها یی  خا نم  خو  ی نمون  ش م  ش ه  گرو  .ش  ارس ل آزم یشگ  

 روش با   ب رداری ختم از بع  اول س عت 6 طی ک  بود Term زایم  

  با  روش  خاو   ها ی  نمونا   سار   ساطح . گفتا  دری فات شا     پیش

PSA Ion3 (Steroglass™, Italy )تخصصای  فاوق  بیم رسات    در 

 با   شاخ   یاك  توساط  ها ،  نمونا   تم م ش . گیری ان از  الزهرا )س(

 نتا یج . ماورد بررسای قارار گرفتنا      آزم یشگ هی علوم م رک دکتری

یا  زودرس باود     Termتعیاین   با و   گرو ، دو ق لب در ه ، آزم یش

 .ارای  گردی  آم ر ک رشن س واک وی آم ری ب  زایم   جهت

 ،(جانس  گرو ،) کیفی متغیره ی فراوانی :آمرای تحلیل و تجزی 

 با رداری  دقیق سن م در، سن) کمی متغیره ی معی ر انحراف و می نگین و

. ش  ثبت (Crown-hill length و سر دور ،سر  خونی سطح هفت ، ب 

t ،2 آما ری  ها ی  آزمو     از سپس،
χ، Logistic regression آزماو   و 

. ش  استف د  گرو  دو بین ه ی مق یس  انج م برای Pearson همبستگی

  25ی  نسااخ  SPSS افاازار ناارم از اسااتف د  باا  هاا  تحلیاا  تماا م

(version 25, IBM Corporation, Armonk, NY)  و شا   انجا م 

 نظار  در داری معنای  ساطح  عناوا   ب  P < 151/1 ه ، آزمو  ی کلی  در

 .ش  گرفت 

 

 ها افتهی

 مط لعا   این در Term ب  زایم   م در 67 و م در ب  زایم   زودرس 67
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 زایما    با   ما در  27 و زودرس زایما    با   م در 51 ک  کردن  شرکت

Term الزهارا  بیم رست   در م درا  س یر و بهشتی شهی  بیم رست   در 

 دقیق سن م درا ، سن ی دهن   نش   1 ج ول. ش ن  گیری )ی( نمون 

 با و تولا    قا   و وز  سار،  دور جنس، ،(Gestational age) زایم  

 کا   طاور  هما   . بودن  زودرس و Term گرو  دو تفكیك ب  نوازدا ،

 .ن اشت تف وتی گرو  دو بین نوزاد جنسیت و م در سن است، مشهود

 

 گروه دو تفکیک ب  مردان  برادنای سن و دموگرنفیک هری دنده .1 جدول

 Pمقدار  Termزایمان  زودرسزایمان  گروه

  (درصد) تعداد (درصد) تعداد متغیر

 370/0 34( 9/53) 28( 4/44) دختر نوزاد -جنسیت

 انحراف ± میانگین 

 معیار

 انحراف ± میانگین

 معیار

 

 720/0 04/29 ± 70/0 58/28 ± 80/0 (سال) مادر سن

 < 001/0 88/38 ± 00/0 39/33 ± 20/0 (هفته) بارداری سن

 < 001/0 44/3239 ± 80/35 80/2009 ± 10/70 (گرم) وزن

 < 001/0 44/50 ± 10/0 00/44 ± 40/0 (متر سانتی) قد

 < 001/0 47/34 ± 10/0 49/31 ± 30/0 (متر سانتی) سر دور

 تع اد صورت ب  کیفی متغیره ی و معی ر انحراف ± می نگین صورت ب  کمی متغیره ی

 .ش ن  ارای ( درص )

 
 ما در  سن بر اس س دو گرو  هر ه ی نمون  ترف دقیق تحلی  برای

 گارم،  2951 از بیشاتر  و کمتر ب و تول  وز  س ل، 24 از بیشتر و کمتر

  از بیشااتر و کمتاار ساار دور و متاار ساا نتی 49 از بیشااتر و کمتاار قاا 

 دو در هار کا ام   فراوانای  توزیاع  و آم ن  در تفكیك ب  متر س نتی 75

 مشخ  Fisher's exact آزمو  از استف د  ب  زودرس و Term گرو 

 تفا وت  میازا   ،Independent tآزماو    از اساتف د   با   همچنین،. ش 

  2 جا ول  در نتا یج  و گرفات  قارار  تحلیا   سر  ماورد  خونی سطح

 .ارای  گردی 

 Receiver operation curveنمااودار  زیاار باا  اسااتف د  از سااطح 

(ROC ) درصا   95 اطمینا    ی مح ود  ب (confidence interval   یا CI 

معا دل   با ردار  ما درا   سار   سطح برای تقریبی برش ی نقط ( درص  95

  آزمااو . شاا  گرفتاا  در نظاار BLL=  لیتاار ی/دساامیكروگرم 2/2

Logistic regression   ی بارش و  نقط  این گرفتن نظر در ب  ک  داد نش 

 زودرس در ناوزاد  تولا   شا نس  نوزاد، جنسیت و م در سن اثر حذف

ما درا  با  ساطح خاونی      از بیشاتر  ب ،تر، خو  سر  ب  سطح م درا 

 .تر بود سر  پ یین 

 11/57 ± 11/1گارو  زایما   زودرس    م درا  در سر  خونی سطح

(. P=  141/1) آماا  دساات با   Term 11/1 ± 15/52 زایماا   گارو   در و

با رداری   سان  ب  BLLبرای ارتب ط  Pearsonهمبستگی  همچنین، ضریب

 .ش  مح سب  r=  -76/1مع دل 

 متغیرها ی  باود   پ رامتریاك  ها و  داد  توزیاع  بود  طبیعی ب  توج  ب 

از آزماو    گارو ،  دو بین کمی متغیره ی تف وت بررسی برای ش  ، بررسی

Independent t  گردی  استف د  درص  95 اطمین   ی مح ود  ب. 

 

 بحث

 داشات   نقش زودرس زایم   بروز در توانن  می مختلفی محیطی عوام 

 ایان  باروز  کا هش  و ما یریت  در بزرگی گ م ه ، آ  شن س یی و ب شن 

 ایان  در. ب شا   مای  آ  از ن شای  ه ی ن توانی و ه  هزین  ک هش و موارد

 طاور  با   زودرس، ما درا  با  زایما      در سار   خونی سطح مط لع ،

 ایان . باود  با ،تر  Termبا  زایما      م درا  در میزا  این از داری معنی

 القا ی  در را ب رداری زم   در خونی سر  سطح نقش توان  می مسأل ،

 .کن  مطرح خطر ع م  یك عنوا  ب  زودرس زایم  
 

 هری مواد مطرلع  دا گروه سرب خونی سطح و بدو تولد دا مردا، وز ، قد و دوا سر نوزند سن فرنوننی توزیع .2 جدول

 گروه

 

 متغیر

 زودرس زایمان Term زایمان

 سرب خونی سطح تعداد

 (لیتر دسی/میکروگرم)

 (معیار انحراف ± میانگین)

 سربسطح خونی  تعداد Pمقدار 

 (لیتر دسی/میکروگرم)

 (معیار انحراف ± میانگین)

 Pمقدار 

 920/0 12/3 ± 10/1 20 250/0 92/1 ± 40/0 15 24 > )سال( مادر سن

≥ 24 48 90/0 ± 09/2 43 00/1 ± 97/2 
 

   01/3 ± 00/1 43 470/0 01/2 ± 70/0 9 2950 > )گرم( نوزاد وزن

≥ 2950 54 90/0 ± 04/2 0 (0 )0 

 080/0 02/3 ± 11/1 55 430/0 98/1 ± 00/1 8 49 > (متر ی)سانت نوزاد قد

≥ 49 55 80/0 ± 04/2 8 4/0 ± 00/3 

 450/0 08/3 ± 1/1 54 700/0 07/2 ± 70/0 27 35 > (متر ی)سانت نوزاد سر دور

≥ 35 34 90/0 ± 04/2 9 9/0 ± 44/2 
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 ب ردار م درا  در سر  خونی سطح مورد در ش   انج م مط لع ت

 ی مط لعا  . اسات  داشات   همارا   با   مختلقای  نت یج ب رداری وعوارض

Taylor اثارات  ما در،  خاو   سار   ساطح  کا   نش   داد ،همك را  و 

 ی انا از   تولا ،  هنگ م وز  زایم   زودرس، وقو  ب  ارتب ط در مضری

 هنگا م  وز  کمباود  وقو  بر ام  دارد، Crown hill length و سر دور

 ی ح ضار  مط لع  در .(12) ن ارد اثری( گرم 2511 از کمتر وز ) تول 

 زایما    دچا ر  ما درا   در سار   خاونی  ساطح  کا   ش  مشخ  نیز

 Termبا  زایما      م درا  در میزا  این از داری معنی طور ب  زودرس،

 نوزادا ) گرم 2511 زیر وز  ب  نوزادا  م درا  همچنین، و است ب ،تر

Low birth meight  یاا LBW  وVery low birth weight  یاا 

VLBW )9/2 ± 1/1 ساااار  خااااونی سااااطح میاااا نگین دارای 

 گارم  2511 از بایش  تول  وز  ب  نوزادا  م درا  و لیتر میكروگرم/دسی

 بودنا  کا    لیتار  میكروگرم/دسی 2/2 ± 1/1 خونی سر  سطح دارای

(. P=  371/1) ن اشاتن   داری معنای  تفا وت  آما ری  لح ظ از ارق م این

 خاونی  ساطح  لحا ظ  از LBW و VLBW ناوزادا   م درا  همچنین،

 .(P=  131/1) ب  یك یگر ن اشتن  داری معنی سر  تف وت

 در همكاا را  و Jedrychowski توسااط دیگااری کاا  ی مط لعاا 

 انج م جنین ق  ی ان از  و سر  ب  جنین رحمی داخ  تم س ب  ارتب ط

با  احتما ل زیا د     سار ،  با   جنین رحمی داخ  ش ، نش   داد تم س

 ی مط لعا   در. (17) نا ارد  ناوزادا   قا ی  رشا   ارتب طی ب  مح ودیت

Perkins بار  چنا انی  تاأثیر  م در خو  ب ،ی سر  سطح همك را ، و 

 جنسایت  تفكیاك  ب  نت یج ک  هنگ می ام  زایم   زودرس ن ارد، وقو 

زایما     وقاو   با   با ،  سار   ساطح  ک  گردی  مشخ  ش ، بررسی

 وجاود،  ایان  با  . (8) دارد داری معنای  ارتب ط پسر نوزادا  در زودرس

 جنسایت  تفكیاك  ب  م درا  BLLدر مورد  Mann-Whitneyآزمو  

 در تفا وت،  ی ح ضر انج م و مش ه   ش  کا  ایان   مط لع  در نوزادا 

 ما درا   باین  در و( P=  112/1) آشاك رتر  دختار  ناوزادا   م درا  بین

 . بود( P=  851/1) دار غیر معنی پسر نوزادا 

 ب یا   با ردار  زنا    در BLL جها نی،  به اشت س زم   اعلام طبق

 و کنتارل  مرکاز  بر اس س راهنم ی و ب ش  لیتر میكروگرم/دسی 11 زیر

 با ،ی  BLL کا   ب رداری و شیرد  ،زم است زن   ه ، بیم ری گیری پی

 اما   شود، انج م م اخل  ی  گیری پی تحت دارن ، لیتر میكروگرم/دسی 5

خاونی   ساطح  حتی ک  ش  مشخ  همك را  و Vigeh ی مط لع  طی

 هم( لیتر میكروگرم/دسی 11 از کمتر) طبیعی ی مح ود  در م در سر 

خونی  سطح مط لع ، این در. بگذارد ب رداری بر مضری اثرات توان  می

م درا  با  زایما      از زودرس، ب  طور مشخ  م درا  ب  زایم   سر 

Term (14) است بود  بیشتر. 

 سارمی  ساطح  گردی  مشخ  ش ، انج م تهرا  در ک  ای مط لع  طبق

 .(15)ن اشت  ارتب طی زودرس زایم   ب  ب ردار م درا  خو  سر 

 حتاااای  کاااا  شاااا  مشااااخ  دیگااااری ی مط لعاااا  طاااای

 دوم ی م ها   سا   در م در خو  سر  لیتر افزایش میكروگرم/دسی 1/1

 حتای . دارد ارتبا ط زودرس  زایما    و تولا   وز  کا هش  ب  ب رداری،

 ساطوح  هم ننا   لیتار نیاز   میكروگرم/دسی 1از  کمتر خو  سر  سطح

 .(16) است مرتبط زودرس زایم   و تول  وز  ک هش ب  ب ،تر

 با   نسابت  آگ هی افزایش در گ می ح ضر، ی مط لع  ک  آی  می نظر ب 

 نویسان گ   . ب شا   زودرس زایما    الق ی در سر  خونی سطح مهم نقش

 خطار  بتاوا   تا  انج م شاود  تری  گروهی وسیع هم ی مط لع  کنن  می توصی 

 .کرد مح سب  راسر   خونی سطح ن شی از افزایش عوارض بروز

 

 تشکر و قدردانی

 عماومی  پزشكی ای حرف  دکتری ی ن م  پ ی   از برگرفت  ی ح ضر مق ل 

 و مط لعا   در کننا    شارکت  ما درا   از. ب ش  می 796813 ی شم ر  ب 

)س( اصافه    الزهارای   و بهشاتی  الا   آیات  شهی  ه ی بیم رست   ک در

 .گردد سپ سگزاری می
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Abstract 

Background: Attentions have recently been paid to the effects of contact with lead (Pb) and blood lead levels (BLL) 

on prenatal complications. Given the high prevalence of preterm labor and its following neonatal complications, this 

study aimed to evaluate the BLL in pregnant mothers and its relation with preterm labor.  

Methods: Throughout a cross-sectional analytical descriptive study, 63 women with preterm labor and 63 cases 

with term labor participated. A blood sample was obtained from each mother by the same nurse and BLLs were 

compared between the two groups. Other collected data included mother’s age and sex, and neonates’ head 

circumference, height, and weight. 

Findings: Newborns in term and preterm groups weighed 2009.80 ± 70.1 and 3239.44 ± 35.80 grams 

respectively; their mean height was 50.46 ± 0.10 and 44.00 ± 0.40 cm, and their mean head circumference was 

34.47 ± 0.1 and 31.49 ± 0.30 cm, respectively. The mean BLL of mothers in term and preterm newborns was 

2.05 ± 0.10 and 3.01 ± 0.1 μg/dl, respectively (P = 0.04). 

Conclusion: BLL in mothers with preterm labor was significantly higher than in mothers with preterm labor.  
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