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 1395 ،296-307ص ،3 شوارة ،سوم و  بيست دورة كرهاى، پسشكي علوم دانشگاه هجلة 
 

 

بیمارستان امام و  در بسترینارس مرتبط با آن درنوزادان  عوامل فراوانی رتینوپاتی و

 4939-4931 سال ساری، سینا بوعلی
 5جوشيذ یسداني، 4*رویا فرهادی ،3 ، شراره درگاهي2 اهيری ، احوذ احوذزاده1 هرین نخشب

 
 خلاصِ
صاداٖ ٘بسع اػت.  (Retinopathy of prematurity: ROP) ٘بسػی ستیٙٛپبتی هقذهِ: یه اختلاَ تىبّٔی ػشٚق ؿجىیٝ ٛ٘
صاداٖ دسثخؾی پیـشفتٝ ٞب سٚؽ ػّت ثٝی اخیش ٞب دسػبَ ٟذاسی ٛ٘ ی ٚیاظٜ  ستیٙٛپابتی   ٞاب  ی ٔجٟض ٔشالجتٞب ٍ٘
ی ٘بسػی ا٘ٛ صاداٖ ص٘ذٜ ٔب٘ذٜ تجذیُ ؿذٜ اػت. ایٗ ٔؽبِؼٝ  ٕیی چـٞب ثٝ یىی اصػُّ ػٕذٜ ٘بثیٙبیی ٚ ٘بت  ٔٙظٛس ثٝدسٛ٘

ػّی صاداٖ ٘بسع دسثیٕبسػتبٖ ثٛ اُٛٔ خؽشٔشتجػ دس ٛ٘ ثٚشسػی ثشخی ػ ی ٚ ؿذت ستیٙٛپبتی  ا٘ٚ ػایٙب ٚ   تؼییٗ فشا
جبْ ٌشفت.  أبْ )سٜ( ػبسی ا٘

صاداٖ ثؼتشی دسثخؾ  ثٝ ٔمؽؼی ٚ -سٚؽ تٛصیفی تحمیك ثٝ رٍش: جبْ ؿذ. تٕبْ ٛ٘ ٞابی   ٔشالجتٔذت یه ػبَ ا٘
صاداٖ صاداٖ ٚ ٚیظٜ ٛ٘ یاب ػاٗ حابٍّٔی     ٞفتٝ ٚ 30 وٝ ػٗ حبٍّٔی وٕتشاص ٞبی ٔٛسد ٔؽبِؼٝ ثیٕبسػتبٖ ثخؾ ٛ٘

 ٘بپبیذاس داؿتٙذ  ٔٛسد ثشسػی ثبِیٙی ٚآصٔبیـٍبٞی لشاسٌشفتٙذ.ٕٞشاٜ ؿشایػ  ٞفتٝ ثٝ 34وٕتش اص 
ی :ّا یافتِ ا٘ٚ اٚسد ٔؽبِؼٝ ؿذ٘ذ   146 دس ستیٙٛپبتی فشا صادی وٝ  دوٝ  4/16)  ٔٛسد 24ٛ٘   1ٔٛسد دسجٝ  6دسصذ( ثٛ

د٘ذ. ٞشچٟبسٔٛسد  3چٟبس ٔٛسد ٞٓ دسجٝ  ٚ 2چٟبسدٜ ٔٛسد دسجٝ  ٝ  3دسجٝ  ستیٙٛپبتیثٛ ٝ  ثا اخاُ  تضسیاك د  ٚػایّ
اٚػتیٗ ٚ جٛد یبفتٙذ. ؿصت ٚ ؿؾ دسثٝ  یب ثذٖٚ ٘یبص صجبجیٝ ا ػٗ حبٍّٔی   ستیٙٛپبتی ٔجتلایبٖ ثٝ صذ اصدسٔبٖ ثٟ

ِٛذ وٓ ٞفتٝ ٚ 30وٕتش اص  ب ٚصٖ ٍٞٙبْ ت ٗ    استجبغٌشْ داؿتٙذ.  2000تش اص ٕٞٝ آٟ٘  ثاشٚص  آٔابسی ٔؼٙابداسی ثای
ٛ٘شیضی داخاُ    ْٔتٛػػ ػٗ حبٍّٔی  ٔتٛػػ ٚصٖ ٍٞٙب ستیٙٛپبتی ٚ ٔتغیشٞبی ثٛبػیٖٛ  ػبثمٝ خا ِٛذ  ػبثمٝ ایٙت ت

صاد ٚجٛد داؿت. أب ٔذت اوؼیظٖ دسٔاب٘ی   >PH 2/7ثؽٙی    دسصذ اوؼیظٖ ٚ ػبثمٝ فـبس خٖٛ ثبلا یب پبئیٗ دسٛ٘
سدسٔب٘ی  بٖ ٘ذادٔؼٙبداسی  ثب ستیٙٛپبتی استجبغػبثمٝ آپٙٝ ٚ احیب  ػپؼیغ ٚ ٔذت ٛ٘  .٘ذ٘ـ

ی ستیٙٛپبتی گیری: ًتیجِ ا٘ٚ د. ٞٓ ٞب دس ثیٕبسػتبٖ ی٘بسػ فشا ػّی ٚ أبْ )سٜ( ؿٟش ػبسی ٔـبثٝ ٔؽبِؼبت دیٍش ثٛ ی ثٛ
اُٛٔ ایجبدوٙٙذٜ  چٙیٗ ٟٔٓ د٘ذ. ثبتٛجٝ ثٝآٖتشیٗ ػ صاداٖ    ػٗ ٚ ٚصٖ وٓ حبٍّٔی ثٛ خؽش ٚجٛد ایٗ ثیٕبسی دس ٛ٘

صاداٖ ثب ػ ٔیتٕب ٌشی غشثبَ ػلاٜٚ ثش ٘بسع  صاداٖ دسٌشی  غشثبَ تش ٞفتٝ یب وٓ 30ٗ حبٍّٔی ٛ٘ وٝ دس  تش سػیذٜ ٛ٘
 ٞٓ دس ٘ظش ٌشفتٝ ؿٛد.  ٞؼتٙذ ستیٙٛپبتیٌشٜٚ پشخؽش اثتلا ثٝ 

ِٛذ ی کلیذی:ّا اٍشُ صاداٖ ٘بسع  سیؼه فبوتٛس  ٚصٖ وٓ ٍٞٙبْ ت  ستیٙٛپبتی ٘بسػی  ٛ٘
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 هقذهِ
 ٚ ٔیاش دس  یه ػاْٛ ٔاشي   صایٕبٖ صٚدسع ٔٙجش ثٝ

صادی % 25اختلاَ ثیٙابیی ٚ  % 35% فّج ٔغضی  45  دٚساٖ ٛ٘
اٛیی دس وٛدوبٖ آٔشیىبیی  ؿاٛد.   ٔیاختلاَ سفتبسی یب ؿٙ

ِٛاذ      خؽش ٍّٔی ٚ ٚصٖ ت اٛسض ثب وابٞؾ ػاٗ حاب ایٗ ػ
ّٔی ػاشٚق     ٘بسػییبثذ. ستیٙٛپبتی  ٔیافضایؾ  اخاتلاَ تىاب

صاداٖ ٘بسع تشیٗ ػبسظٝ  تشیٗ ٚ خؽش٘بن ٚ جذی ؿجىیٝ ٛ٘
صاداٖ ثبسداسی  ٔبٜ ػْٛدس جٙیٗ اػت. ػشٚق ستیٗ  دس ایٗ ٛ٘

ِٛاذ ؼجیؼای    ٞب ؿشٚع ثٝ سؿذ وشدٜ ٚ تىبُٔ آٖ دس صٔبٖ ت
بثشایٗ ؿٛد. ٔیتىٕیُ  صاداٖ ثؼیبس٘بسع تىبُٔ چـٓ  دس ثٙ ٘ٛ

دس ثبؿاذ.   ٔیسؿذ ػشٚق ٔتٛلف ؿذٜ یب غیشٔؼَٕٛ ٔختُ ٚ 
دٜ ٘تیجٝ   اٛسد ؿاذیذ    وٝایٗ ػشٚق ثؼیبس ؿىٙٙذٜ ثٛ دس ٔا

 (.ؿٛد ) ٔیثبػث اختلاَ ثیٙبیی 
تب ثٝ ٘ؼجت ؼجیؼی اص ٔیضاٖ دیذ  ٘بسػیؿذت ستیٙٛپبتی 

دس ثیـاتش ٘اٛصاداٖ صٚدسع    ٚ وٛسی وبُٔ ٔتفبٚت اػت
جٛد ؼٛس  ثٝ دس  ٘بسػای یبثذ. ستیٙٛپابتی   ٔیخٛد ثٝ خٛدی ثٟ

صاداٖ 80ثیـتش اص  ٌاشْ   1000ثب ٚصٖ وٕتش اص  صٚدسع% ٛ٘
 (.) وٙذ ٔیثشٚص 

ٟاذاسی  ٞب سٚؽ ػّت ثٝی اخیش ٞب دس ػبَ ی پیـشفتٝ ٍ٘
صاداٖ دس ثخؾ ی ٚیاظٜ  ستیٙٛپابتی   ٞب ی ٔجٟض ٔشالجتٞب ٛ٘

ی ٘بسػی ا٘ٛ دس  ٕیی چـٞب ثٝ یىی اص ػُّ ػٕذٜ ٘بثیٙبیی ٚ ٘بت
صاداٖ ص٘ذٜ ٔب٘ذٜ تجذیُ ؿذٜ اػت وٝ ثیـاتش دس ٘اٛصاداٖ    ٘ٛ

ؿٛد. ػابِیبٝ٘   ٔیٌشْ( دیذٜ  1000ثؼیبس وٓ ٚصٖ )وٕتش اص 
ٔٛسد اػىبس ؿذیذ ؿجىیٝ  4300ٔٛسد ٘بثیٙبیی ٚ  400 حذٚد

ٌاضاسؽ   دس وـاٛس آٔشیىاب  ٘بسػای  ٘بؿی اص ستیٙٛپابتی  
 (.) ؿٛد ٔی

صایٕبٖ صٚدسع  ٘بسػیستیٙٛپبتی  ػبُٔ خؽشثضسٌتشیٗ 
ٍّٔی 32ٚیظٜ پیؾ اص ٞفتٝ  ثٝ ِٛاذ وٕتاش اص    حب ٚ یب ٚصٖ ت

1500  ْ ُ خؽشثبؿذ. ػبیش  ٔیٌش أٛ ٛ٘شیضی داخُ  ػ آپٙٝ  خ
ُثؽٙی   أٛ )دیبثت  پشٜ اولأپؼی   ٔختّف ٔبدسی ؿبُٔ ػ

ٛ٘ات  وٕجاٛد    دٖ ٔبدس(  اختلالات تٙفؼی  ػف ػیٍبسی ثٛ

خٖٛ  افضایؾ ٔصشف  CO2  ثیٕبسی لّجی  افضایؾ Eٚیتبٔیٗ 
O2 وبٞؾ  PH وبٞؾ  O2   ٖٛؼفٛصی خٖٛ  ثشادیىبسی  تشا٘

ٚ٘تیلاػیٖٛ   (.ثبؿٙذ ) ٔیٔیضاٖ اوؼیظٖ دسیبفتی ٚ ٔذت 
صاداٖ دس ٌ ٖ ثشای دسٔبٖ ٛ٘ ٜ سٚتیٗ اص اوؼیظ ٝ اػتفبد زؿت

د. ٔیاضاٖ دسٔاب٘ی   ٘بسع   ٔحشن سؿذ ػشٚق غیشؼجیؼی ثٛ
صاداٖ پاشٜ تاشْ ٘بؿاٙبختٝ     ثشای دسصذ اؿجبع اوؼیظٖ دس ٛ٘

ستیٙٛپابتی   خؽشاػت. اص ؼشفی دسیبفت اوؼیظٖ ٘بٔحذٚد  
دٞذ ٚ اص ؼشف دیٍش ٍٞٙابْ ٔحاذٚد    ٔیسا افضایؾ  ٘بسػی

 ؿٛد.  ٔیٔـبٞذٜ  ٔیشٚ  ٔشيافضایؾ  وشدٖ اوؼیظٖ
ٞیچ ػلأتای ٘اذاسد ٚ ٘اٛصاداٖ ثبیاذ      ٘بسػیستیٙٛپبتی 

فٛق تخصص ؿجىیٝ  ثیٕبسیابثی   چـٓ پضؿهٚػیّٝ یه  ثٝ
ٛ٘ذ.   ٘بسػای تٛصیٝ ؿاذٜ ثاشای ستیٙٛپابتی     ٌشی غشثبَؿ

ٕٙبی آوبد صاداٖ ثب  ٔیثشاػبع ساٞ شیىب ؿبُٔ ٛ٘ ؼت اؼفبَ أ
ِٛذ وٕتش یب ٔؼبٚی  ٍّٔی وٕتش 1500ٚصٖ ت ٌشْ یب ػٗ حب

ِٛاذ    30اص  صاداٖ ثاب ٚصٖ ت  1500-2000ٞفتٝ ٚ ٕٞچٙیٗ ٛ٘
ٍّٔی ثیـتش اص  اب ثاب ؿاشایػ      30ٌشْ ٚ یب ػٗ حب ٞفتاٝ أ

ی وٝ ثاٝ   صادا٘ ذ ٘یبص ثٝ حٕبیت لّجی تٙفؼی ٚ ٛ٘ ٘بٔؼبػذ ٔبٙ٘
صاداٖ   ثبلا ثاشای   دس ٔؼشض خؽشتـخیص فٛق تخصص ٛ٘

ٍّٔی ثبؿذ. ٔؼب ٔیستیٙٛپبتی ٞؼتٙذ   یٙٝ چـٓ ثشاػبع ػٗ حب
صاد دس ثیٕبسػاتبٖ ثابلی    4-9ٚ یب  ش ٛ٘ ِٛذ )اٌ ٞفتٝ ثؼذ اص ت

جبْ  ب٘ذ( ا٘ ی ٔتؼغ وٙٙذٜ ثبػث ٞب ؿٛد. اػتفبدٜ اص لؽشٜ ٔیثٕ
ٛػاىٛپی       تش دیذٜ ؿاذٖ ػاشٚق ستایٗ اص ؼشیاك افتبِٕ ثٟ

 (.4ٌشدد ) ٔیغیشٔؼتمیٓ 
دس ٔٙبؼك ٔختّف  ٘بسػیبتی ٌضاسؽ ٔیضاٖ ثشٚص ستیٙٛپ

تایٗ ) 13/4(  5% دس وب٘بدا )5/4د٘یب  اص  % 15(  6% دس آسطا٘
یب )  ابٖ ) 8/14(  7دس اػاتشاِ % دس آٔشیىاب  2/5(  8% دس إِٓ

% 2/10(  11% دس ػٍٙبپٛس )8(  10% دس تشویٝ )5/29(  9)
(  % دس ایشاٖ )5/8(  % دس وٛیت )8/7(  12دس ٞٙذ )

ئٛذ ) 6/19(  % دس ػشثؼتبٖ )4/6 % دس 9/5(  % دس ػا
% دس پبوؼاتبٖ  6/20(  % دس چایٗ ) 1/13(  ثشصیُ )

ٍلادؽ )4/4( ٚ ) سػذ  ٔی٘ظش  ( ٔتغیش اػت. ثٝ% دس ثٙ
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صاداٖ ٘بسع وـٛس ٔب ٘یض ثبلا  ٔیضاٖ ثشٚص ایٗ ثیٕبسی  دس ٛ٘
(  22) % دس ؿایشاص 32/6(  21% دس تٟاشاٖ) 12/4ثبؿذ ٚ اص 

19( % دس ٔـٟذ 26/2( ٚ % دس ػبسی)11/7(  23% دس ثبثُ
 (.6( ٔتغیش اػت ))

شٚصٜ ثب تٛجٝ ثٝ  ٔشالجت ٚیاظٜ  ی ٔتؼذد ٞب ثخؾ ٚجٛدأ
صاداٖ ٚ٘تیلاتٛس  ؿب٘غ ص٘ذٜ ٔب٘اذٖ ٘اٛصاداٖ    ٚ اػتفبدٜ ٛ٘ اص 
ٚ  ٌشی غشثبَلبثُ تٛجٟی افضایؾ یبفتٝ اػت. ؼٛس  ثٝ٘بسع 

اٛ٘اذ ؿاب٘غ ستیٙٛپابتی     ٔیصٚدسع  جٌّٛیشی اص صایٕبٖ ت
ااُ     سا وابٞؾ دٞااذ.  ٘بسػای  أٛ ٕیات ػ ثاب تٛجاٝ ثااٝ اٞ

طیه ِٛٛ اٛحی  اپیذٔی ٔختّف دس ؿیٛع ستیٙٛپبتی ٘بسػی دس ٘
دس ٞش ٔشوض دسٔب٘ی  آٖ(   ؿٙبخت ٔیضاٖ ثشٚص 12ٔختّف )

ٕیت داسد ٚ  ذ ساٜ ٔیاٞ ا٘ٛ ی ٞاب  ٌـبی تغییاشات دس سٚؽ  ت
دسٔب٘ی ٚ ثیٕبسیبثی آٖ ٔشوض ثشای جّاٌٛیشی اص ثاشٚص ٚ   

ٔٛلغ آٖ ثبؿذ. ثشای ایٗ ٔٙظٛس  ٞذف ٔاب اص ایاٗ    دسٔبٖ ثٝ
ی ا٘ٚ دس ٘اٛصاداٖ  ستیٙٛپبتی ٘بسػای   ٔؽبِؼٝ ثشسػی ٔیضاٖ فشا

ٖ  تشی دس ثخؾ ٘بسع ثؼ ثیٕبسػاتبٖ   ٔشالجت ٚیاظٜ ٘اٛصادا
بْ ػبسی ٚ تؼییٗ  ػّی ػیٙب ٚ أ ُثٛ أٛ ٔشتجػ ثب ثشٚص آٖ ٚ  ػ

ػبَ اخیش دس ایٗ ٔشاوض ثب تٛجٝ ثٝ  8ثشسػی ػیش ثشٚص ؼی 
صاداٖ ٘ابسع   ٟذاسی ٛ٘ پیـشفت دس تجٟیضات ٚ ٚظؼیت ٍ٘

 ثبؿذ. ٔی
 

 رٍش بررسی
ػابَ  ٔذت یه  ٔمؽؼی ٚ ثٝ -تحمیك ثٝ سٚؽ تٛصیفی

جبْ ؿذ. ؼی ٕٞبٍٞٙی صاداٖ ثؼتشی ٞب ا٘ جبْ ؿذٜ  تٕبْ ٛ٘ ی ا٘
صاداٖدس ثخؾ  صاداٖ ثیٕبسػاتبٖ   ٔشالجت ٚیظٜ ٛ٘ ٚ ثخؾ ٛ٘

بْ )سٜ( ػبسی ػّی ػیٙب ٚ ثیٕبسػتبٖ أ  ثاٝ د٘یاب آٔاذٜ اص    ثٛ
ٍّٔی ٍّٔی 30وٕتش اص  ٞبی حب ٝ ٚ یب حب  34وٕتش اص  ٞبی ٞفت

ُ خؽاشی ػٕٞشاٜ  ٞفتٝ وٝ ػیش ثبِیٙی ٘بپبیذاس ثٝ اذ   أٛ ٔبٙ٘
ٚ٘تیلاػیٖٛ  ٘یبص ثٝ اوؼیظٖ  اػتفبدٜ اص ػٛسفبوتب٘ت  ػپتی 

ثٚیٕٙی  ٞب  ػٕی    تؼٛیط خٖٛ  آپٙٝ ٚ یب IVH  PDAیپشثیّیش
ٛ٘ی داؿاتٙذ  ٔاٛسد ثشسػای لاشاس      اػتفبدٜ اص ٔحصٛلات خ

ٍّٔی اص ثشایٌشفتٙذ.   تبسیخ آخشیٗ لبػذٌی تؼییٗ ػٗ حب
(LMP)  ؿذ. دس صٛست ٜ ٌشافی ٔبدس اػتفبد ٘ٛٛ ٚ ٔـخصبت ػ

ٔٛجٛد ٘جٛدٖ ایٗ تبسیخچٝ  ٘اٛصاد تٛػاػ دػاتیبس اؼفابَ     
  ػاٗ  BALLARDٚ ؼجاك جاذَٚ    ؿذٜٕٞىبس ؼشح ٔؼبیٙٝ 

ٍّٔی ثب  اٛسدی وٝ ٘اٛصاد   -+/2حب ٞفتٝ تؼییٗ ٌشدیذ. دس ٔ
اٛدٜ  د ٚ یب خب٘ ٛدٜ ثٛ ِٚیٗ ٔؼبیٙٝ چـٓ فٛت ٕ٘ جبْ ا لجُ اص ا٘

د٘ذ ٚ یب دِیّی  ثٝ جبْ ٔؼبیٙٝ چـٓ سظبیت ٘ذادٜ ثٛ ٘ؼجت ثٝ ا٘
جبْ ٘ذادٜ ٚ یب ٘تیجاٝ آٖ سا   ثؼذ اص تشخیص  ٔؼبیٙٝ چـٓ سا ا٘
صاداٖ ٔجاتلا ثاٝ وبتبساوات     د٘ذ ٚ ٕٞچٙیٗ ٛ٘ اسائٝ ٘ىشدٜ ثٛ

  ٖ ىبٖ ٔؼبیٙاٝ چـآ دس آ  ٞاب  ٔبدسصادی یب ِىٛوٛسٝ٘ وٝ أ
 .٘ذٔمذٚس ٘جٛد  اصٔؽبِؼٝ خبسج ؿذ

ؼُٕ  ِٚیٗ ٔؼبیٙٝ AAPؼجك دػتٛساِ دس  ستیٙٛپبتی ٘بسػی  ا
ٍّٔی    6-4 ٞفتٍای تٛصایٝ    31-33ٞفتٍی ٚ یب ػاٗ حاب

جبْ ؿذٜ دس وـٛس ٔاب ٚ ػابیش   ؿٛد ) ٔی ب ٔؽبِؼبت ا٘ (. أ
ثاشایٗ   .(12) وٙٙاذ  ٔیوـٛسٞب  صٔبٖ صٚدتشی سا پیـٟٙبد 

ِٚیٝ  2اػبع ٔب ٔؼبیٙٝ سا اص ػٗ  ٓ. ٔؼبیٙٝ ا ٞفتٍی آغبص وشدی
ْ پغ دس ٝ دْٚ تب ػٛ ِٛذ ٚ یب ٞفت ٍّٔی ثٝ اص ت  سػیذٖ ػٗ حب
ِٛذ ٞفتٝ  33-31 ٞشوذاْ وٝ صٚدتش اتفابق افتابدٜ   )ثؼذ اص ت
د جبْ ؿذ. خصٛصیبت صٔیٙٝ (ثٛ ِٛذ   ا٘ صاد  ؿبُٔ ٚصٖ ت ای ٛ٘

ٍّٔی ٚ ٔـاىلات      ٍّٔی  ٚصٖ ثش اػابع ػاٗ حاب ػٗ حب
ٖ   ٞابی  الجات ٔش ثخؾ دسؼَٛ ثؼتشی دس ٚ  ٚیاظٜ ٘اٛصادا

جبْ ؿذٜ ثجت ٌشدیذ. بت ا٘ ثشای ثشسػای فبوتٛسٞابی    الذأ
  ٔتغییشٞابی ػاٗ  ػاٗ    ستیٙٛپبتی ٘بسػای ٔشتجػ ثب ثشٚص 

ِٛاذ  دیبثات    ِٛذ  آپٍبس  احیبی ثذٚ ت ٍّٔی  ٚصٖ ٔٛلغ ت حب
ع صایٕابٖ    ٔبدس  پشٜ اولأپؼی  ٔصشف ػیٍبس دس ٔبدس  ٛ٘

 ٖ دس ٔابدس  ػابثمٝ    ػّت صایٕبٖ ػضاسیٗ  ٔصشف وٛستاٛ
دس فشص٘ذ لجّی  ٔذت دسیبفات اوؼایظٖ     ٘بسػیستیٙٛپبتی 

 ABG ٚO2دس  PaO2<50پبییٗ )ٔٙظٛس دس ایٗ ٔؽبِؼٝ  O2ػبثمٝ 

sat<85%  ٝدس ٔب٘یتٛسیٙااً(  ػاابثمpCO2>60 ٖٔااذت صٔااب  
ٚ٘تیلاتٛستشاپی )ثشحؼت سٚص(  صٔبٖ ثاٝ تفىیاه ٔاذت    

ٖ )ثشحؼت ٚ دسجٝ آ IVH  ػبثمٝ IMV,CPAPتحت دسٔبٖ ثب 
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اذی    ٌشافی ٔغض ٚ تمؼایٓ ثٙ ٘ٛٛ اٛة ػ (  ػابثمٝ  PARILEج
ٛ٘ت خٖٛ صاداٖ(  ػابثمٝ   اػبع ثش) ػف ٘ظش فٛق تخصص ٛ٘

اٛثك ٚ ثب تؼشیف آپٙٝ ثیـاتش اص   ثب٘یاٝ   20آپٙٝ )ثشحؼت ػ
ص(   دس صاٛست ٚجاٛد    CHDٕٞشاٜ ثب ثشادیىبسدی ٚ ػیبٛ٘

دس  >20/7PHییذ ثب اوٛوبسدیٌٛشافی  ػبثمٝ أػلایٓ ثبِیٙی ٚ ت
ABG ٝ100  ػاابثمHR<    ٝثشحؼاات ٔب٘یتٛسیٙااً  ػاابثم

سدسٔب٘ی ثٚیٗ ٘ضدیاه ثاٝ حاذ    ٛ٘   ػبثمٝ ػذد ثبلای ثیّی س
ثٛبػیٖٛ ػبثمٝ   تؼٛیط خٖٛ  ػبثمٝ تؼٛیط خٖٛ  ٔذت ایٙت

95/90SpO2> ٝ50  ػبثم%FiO2>   ٔذت آٖ  ػبثمٝ دسیبفات ٚ
70%FiO2>    ػبثمٝ تجٛیض اوؼیظٖ ثب غّظت ثابلا  اص ؼشیاك ٚ

ٔٝ ٚتٛػااػ پشػـااٍشی وااٝ دسجشیاابٖ ٔؽبِؼااٝ پشػـااٙب
ٌیاشی   دلات دس ا٘اذاصٜ   ثشایلشاسداؿت ثشسػی ٌشدیذ٘ذ. 

 ٖ ٚ٘تیلاتٛس  FiO2ٔیضا تجٛیض ؿذٜ  دس صٛستی وٝ ثیٕبس تحت 
د  ثبلاتشیٗ  CPAPیب  دسیبفتی ٚ ٔاذت آٖ یبدداؿات    FiO2ثٛ

صاد تحت دسیبفت اوؼیظٖ ثاب ٞاٛد    ؿذ ٚ دسصٛستی وٝ ٛ٘
 ٜ د  تٛػػ دػتٍب ػبػت تؼییٗ  6ٞش  FiO2ٔیضاٖ  O2 analyzerثٛ

دسصاٛستی واٝ دس    ٚ ثبلاتشیٗ ٔمذاس سٚصاٝ٘ ثجت ٌشدیاذ. 
دٖ ٚظؼیت  ػّت ثٝؿذٜ ثشای ٔؼبیٙٝ   صٔبٖ تؼییٗ ٘بٔٙبػت ثٛ

اذ  ایاٗ    ٔیػٕٛ جبْ ٘ـ صاد ٚ یب ٞشػّت دیٍشی  ٔؼبیٙٝ ا٘ ٘ٛ
ِٚیٗ فشصات ثؼاذ اص آٖ  ٔؼبیٙاٝ     ٔؼئّٝ ثجت ٌشدیذ ٚ دس ا

جبْ ؿذ. تٛػػ وٕیتٝ اخلاق ثیٕبسػتبٖ پظٚٞؾ  ایٗ چـٓ ا٘
ذیٗ  ییذ ٚ سظبیتأت اِٚ ؿشوت دس ٔؽبِؼٝ  ثشای٘بٔٝ وتجی اص 

 .ٌشفتٝ ؿذ
صاداٖ ثٝ واٝ فاٛق    چـٓ پضؿهٚػیّٝ یه ٘فش  ٕٞٝ ٛ٘

د  ٚ  ٕیتخصص ؿجىیٝ ٚ ستیٗ ٚ ػعٛ ٞیئت ػّ ٍبٜ ثٛ دا٘ـ
ؿذ٘ذ. ٔؼبیٙٝ تٛػػ  غشثبَ  دس جشیبٖ ایٗ تحمیك لشاس داؿت

ٛػاىٛپی غیشٔؼاتمیٓ واٝ    یه فشد آ صٔٛدٜ ثب سٚؽ افتبِٕ
ىبٖ ِیضس ٚوشایٛ  پیـاٍیشی اص پیـاشفت    ثشایٕٞضٔبٖ أ

پیـااٍیشی اص  ثااشایثیٕاابسی ثبؿااذ  صااٛست ٌشفاات.  
آػپیشاػیٖٛ ٚ اػتفشاؽ  یه ػبػت لجاُ اص ٔؼبیٙاٝ تغزیاٝ    

شفت.  ٖ صٛست ٍ٘ ٔٙبػات ٔشدٔاه ٚ    ثشای ٌـبد واشد

ٛ٘ی ػشٚلی ٚ دیلاتبػیٖٛ ػ شٚق ػٙجیٝ وٝ پیـٍیشی اص پشخ
ٛ٘ذ  ٕٞابتشٚپیٗ   ٔیدیذٜ  ROPدس  3دسٔشحّٝ  % ٚ فٙیاُ  2ؿ

ثٛت لجُ اص ٔؼبیٙاٝ دادٜ ؿاذ.    2-3% ثٝ فبصّٝ 25/1افشیٗ  ٘
حؼی ٔٛظؼی تٛػاػ پشٚپبساوابئیٗ یاب تتشاوابئیٗ یاب       ثی

ٛػااىٛپی  4/0 تشٚپیىبٔیااذ جاابْ ؿااذ ٚ ػااپغ افتبِٕ % ا٘
ػابخت   Indire`ct Ophtalmoscope)تٛػػ دػاتٍبٜ غیشٔؼتمیٓ 

Kee l̀er Dualite )  اض دیاٛپتش صاٛست ٌشفات.     15-20 ثاب ِٙ
ٛػىٛپی غیشٔؼاتمیٓ ٔٙؽماٝ ٌشفتابسی ٚ ٔشاحاُ      دسافتبِٕ

٘ااٛصاداٖ ثااب  ٔـااخص ٌشدیااذ. ICROPثیٕاابسی ثشاػاابع 
ٔحایػ ٘یابص ثاٝ     ٌؼتشؽ یبفتٝ ثٝ ؼجیؼیاٚػىٛلاسیضاػیٖٛ 

ی وٝ  صادا٘ داؿتٙذ  تب صٔب٘ی  ستیٙٛپبتیٔؼبیٙٝ ٔجذد ٘ذاؿتٙذ. ٛ٘
ثشػاٙذ  ٞاش   بق ثیبفتذ ٚ یب ثٝ آػتبٝ٘ دسٔبٖ پؼشفت اتف وٝ

ٞفتٝ ٔؼبیٙٝ ؿذ٘ذ ٞش چٙذ وٝ دس ٔٙبثغ صٔبٖ ٔؼبیٙٝ ثؼذی ثش 
صاداٖ ثب .(1) ستیٙٛپبتی ٔتفبٚت اػت stageاػبع  دسٌیشی  ٛ٘

اٚػاتیٗ   دسٔبٖ تحات دسٔابٖ ثاب    ٘یبصٔٙذ ؿجىیٝ ٚ داسٚی آ
 لشاسٌشفتٙذ.

اػتفبدٜ  STATAْ افضاس اص ٘ش ٞب ثشای تجضیٝ ٚ تحّیُ دادٜ 
ُ ٔشتجػ ثب آٖ  أٛ ؿذ. ٔیضاٖ ؿیٛع ٔحبػجٝ ٚ ثشای ٔمبیؼٝ ػ
اص سٚؽ آٔبسی ٔشثغ وبی ٚ سٌشػیٖٛ ِجؼتیه اػاتفبدٜ  

اٚ٘ای ثاشای      ٞب ؿذ. تٛصیف دادٜ َ فشا ثب اػاتفبدٜ اص جاذاٚ
یٗ  حشاف ٔؼیبس ثشای ٔتغیشٞبی  ±ٔتغیشٞبی ویفی ٚ ٔیبٍ٘ ا٘

جبْ ؿذ. ٕیو  ا٘
 
 ًتایج

صاد واٝ   146 سٚی پظٚٞؾ ثش ٘ٛ ٝ تـاخیص   ٔٙظاٛس  ثا
جابْ ؿاذ.    ٌشی غشثبَ ستیٙٛپبتی ٘بسػی د٘ذ  ا٘ ایاٗ  ؿذٜ ثٛ

ٍّٔی صاداٖ حبصُ حب یٗ ػٙی  ٛ٘  33/30±2/21ٞبی ثب ٔیبٍ٘
ٗ  ٞفتٝ(ٚ 34تب  25ٞفتٝ ) ی ِٛاذ    داسای ٔیابٍ٘ ٚصٖ ٍٞٙابْ ت

65/430±6/1325( ْ د 3300تب  640ٌش  24 . تؼذاد٘ذٌشْ( ثٛ
صاد ) د٘ذ واٝ ؿاؾ    ستیٙٛپبتیٔجتلا ثٝ دسصذ(   44/16ٛ٘ ثٛ

 ٝ ٜ ٔٛسد دسجٝ 1ٔٛسد دسج ٚ چٟبس ٔٛسد ٞٓ دسجٝ  2  چٟبسد
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  3ثب دسجٝ  ستیٙٛپبتی. دس ٞش چٟبس ٔٛسد ثیٕبسی سا داؿتٙذ 3
 ٝ واٝ یاه داسٚی ظاذ     Avastinای اص تضسیك داخُ صجبجیا

ذٚتّیْٛ ػشٚق اػت ٚ ثبػث پؼشفت ػاشٚق   فبوتٛس سؿذ ا٘
 4ؿٛد  اػتفبدٜ ؿذ وٝ پغ اص ٔذتی دس ٞاش   ٔیغیش ؼجیؼی 

صاداٖ ٞٓ دس ٔؼبیٙابت   جٛدی حبصُ ؿذ. دس ػبیش ٛ٘ ثیٕبس ثٟ
جٛدی ثذٖٚ ٘یبص ثٝ ٔذاخّٝ ٔـبٞذٜ ؿذ.  ٔجذد ثٟ

صاداٖ ػبِٓ ٚ ٘اٛصاداٖ ٔجاتلا دسجاذَٚ      1تٛصیغ ػٙی ٛ٘
ٜ اػت. ٍّٔی   دسصذ( اص ٔجتلایبٖ 66٘فش ) 16 آٔذ  30ػٗ حب

ٝ یب وٕتش داؿتٙذ صاداٖ اص دسصذ 28 وٝ ٞفت ی  ػٗ ثب ٛ٘ ٍّٔ حب
صاداٖ ثب اص دسصذ 21داد٘ذ.  ٞفتٝ یب وٕتش ساتـىیُ ٔی 30 ٘ٛ 

ٍّٔی  ٝ یب 28ػٗ حب اٛصاداٖ ثب ػٗ  16وٕتش ٚ  ٞفت دسصذ اص ٘
ٍّٔی ثیؾ اص د٘ذ. ستیٙٛپبتی ٘بسػیثٝ  ٞفتٝ ٔجتلا 28 حب  ثٛ

 

زادان براساس سه حاملگي بٍ تفکيك گريٌ .1جذٍل  زیع فراياوي وً  َا تً

ی تعذاد )درصذ( اًٍ  فرا

 سي حاهلگی )ّفتِ(
 جوع ROP بذٍى ROPبا 

 (%44/16) 24 (%01/13) 19 (%43/3) 5 ّفتِ 22کوتر یا برابر 

 (%55/70) 103 (%01/13) 19 ّفتِ 22بیشتر از 
122 

(56/83%) 

 (%100) 146 (%56/83) 122 (%44/16) 24 جوع

 

ٖ ٔجتلا صادا ٍّٔی دسٛ٘ ٗ ػٗ حب ی ٝ  76/1±83/29 ٔیبٍ٘ ٞفت
صاداٖ دس ٚ د واٝ دس ایاٗ    2/2±27/31 غیش ٔجتلا ٛ٘ ٞفتٝ ثٛ

 (.>05/0Pداسی ٚجٛد داؿت ) ٔٛسد تفبٚت آٔبسی ٔؼٙی
ِٛذ  صاداٖ ٍٞٙبْ ت ابٖ دادٜ   2جذَٚ  دستٛصیغ ٚصٖ ٛ٘ ٘ـ

ِٛاذوٕتش   ٘اٛصاد  102 . اصؿذٜ اػت  اص داسای ٚصٖ ٍٞٙابْ ت

ثاٝ   دسصاذ(  ٔجاتلا   6/21٘اٛصاد )  22 ٌشْ  تؼاذاد  1500
د٘ذ. دسٕٞٝ ٔجتلایبٖ ثٝ  ستیٙٛپبتی ٘بسػی ٚصٖ  ستیٙٛپابتی ثٛ

ِٛذ وٕتشاص  د وٝ 2000ٍٞٙبْ ت   ٞاب  آٖ دسصاذ  92 ٌشْ ثٛ
ِٛذ وٓٚصٖ   ٌشْ داؿتٙذ.  1500تش اص  ٔٛلغ ت

 
لًذ بٍ تفکيك گريٌ .2جذٍل  زادان براساس يزن َىگام ت زیع فراياوي وً  َا تً

ی تعذاد )درصذ( اًٍ  فرا

 ٍزى )گرم(
 جوع ROP بذٍى ROPبا 

999-500 11 (54/7%) 17 (64/11%) 28 (18/19%) 

1499-1000 11 (54/7%) 63 (16/43%) 74 (69/50%) 

1999-1500 2 (36/1%) 30 (54/20%) 32 (9/21%) 

2499-2000 0 9 (17/6%) 9 (17/6%) 

 (%06/2) 3 (%06/2) 3 0 2500برابر یا بیشتر از 

 (%100) 146 (%57/83) 122 (%44/16) 24 جوع
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اَ .3جذٍل   مشخصات جمعيت مًرد مطالعٍ ي مقایسٍ متغير

 جوع ROP بذٍى ROPبا  هشخصات
اختلاف گرٍُ بیوار 

 ٍ سالن

سط سي حاهلگی )ّفتِ(  >01/0P ±99221/30 2/2±2/31 8/1±8/29 هتَ

لَذ )گرم( سط ٍزى ٌّگام ت  >05/0P 65/430±6/1325 081/443±77/1373 902/248±958/1077 هتَ

سط ضریب آپگار  غيرهعني دار 01/1±39/8 04/1±4/8 9/0±28/8 هتَ

ًَت خَىتعذاد ابتلا بِ  ر گرٍُ عف  غيرهعني دار درصذ(3/15نفر )23 درصذ( 14نفر ) 17 درصذ( 26نفر ) 6 درّ 

ر گرٍُ ردرهاًی درّ  ًَ ِ  غيرهعني دار درصذ( 63نفر ) 92 درصذ( 84نفر ) 77 درصذ(5/62نفر ) 15 سابق

ردرهاًی )رٍز( سط هذت ًَ  غيرهعني دار 6/2±98/4 5/2±96/4 3/1±13/5 هتَ

ر گرٍُ  غيرهعني دار درصذ( 44نفر ) 64 درصذ( 40نفر ) 49 درصذ( 5/62نفر ) 15 تعذاد اکسیصى درهاًی درّ 

سط هذت اکسیصى درهاًی )رٍز(  غيرهعني دار 74/2±61/3 9/2±5/3 2/2±8/3 هتَ

ر گرٍُ ِ احیا درّ   دارغيرهعني  درصذ(32/12نفر ) 18 درصذ(3/12نفر ) 15 درصذ( 5/12نفر ) 3 یًاز ب

زاداى ِ در ًَ ِ آپٌ  غيرهعني دار درصذ( 2/19نفر ) 28 درصذ( 18نفر ) 22 درصذ( 25نفر ) 6 سابق

 غيرهعني دار درصذ(5/46) 68 درصذ( 43نفر ) 52 درصذ( 67نفر ) 16 دریافت خَى

ِ بیواری قلبی هادرزادی  غيرهعني دار درصذ(3/12نفر ) 18 درصذ( 13نفر ) 16 درصذ( 8نفر ) 2 سابق

ى بَاسیَ تٌ ِ ای  >001/0P درصذ(3/25نفر ) 37 درصذ( 20نفر ) 24 درصذ( 54نفر ) 13 سابق

سط هذت   غيرهعني دار 5/9±13/9 4/8±12/7 7/18±33/13 ٍتًیلاتَردرهاى با هتَ

سط هذت دریافت   غيرهعني دار 5/2±4/3 7/2±5/3 2/1±3 )رٍز( CPAPهتَ

ًَریسی داخل بطٌی  >001/0P درصذ( 22نفر ) 32 درصذ( 16نفر ) 20 درصذ( 50نفر )12 سابقِ خ

PDA 4 ( 17نفر )غيرهعني دار درصذ( 15نفر ) 22 درصذ( 15نفر ) 18 درصذ 

2/7PH< 9 ( 5/37نفر )001/0 درصذ( 13نفر ) 19 درصذ( 2/8نفر ) 10 درصذP< 

100HR< 1 ( 4نفر )غيرهعني دار درصذ( 4/3نفر ) 5 درصذ( 2/3نفر ) 4 درصذ 

SPO2>95% or 99% 22( 92نفر )05/0 درصذ( 75نفر ) 109 درصذ( 71نفر ) 87 درصذP< 

زاد ِ فشار خَى بالا در ًَ  >05/0P درصذ( 9نفر ) 13 درصذ( 7نفر ) 9 درصذ( 17نفر ) 4 سابق

زاد ِ فشارخَى پائیي درًَ  >05/0P درصذ( 12) 17 درصذ( 9نفر ) 11 درصذ( 25نفر ) 6 سابق

 غيرهعني دار درصذ( 87نفر ) 127 درصذ( 85نفر ) 104 درصذ( 96نفر ) 23 تعذاد زایواى سساریي

 غيرهعني دار درصذ( 4/16نفر ) 24 درصذ( 18نفر ) 22 درصذ( 8نفر ) 2 دیابت در هادر

ُ اکلاهپسی در هادر  غيرهعني دار درصذ(4/14نفر ) 21 درصذ( 17نفر ) 21 0 پر

 غيرهعني دار درصذ( 3/1نفر ) 2 درصذ( 6/1نفر ) 2 0 هصرف سیگار در هادر
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صاداٖ ٔجتلا یٗ ٚص٘ی ٛ٘ ٌشْ  958/1077±209/942 ٔیبٍ٘
صاداٖ غیشٔجتلا ٚ د وٝ دس ایٗ  020/444±77/1373 ٛ٘ ٌشْ ثٛ

 (.>05/0Pٔٛسد تفبٚت آٔبسی ٔؼٙی داسی ٚجٛد داؿت )
صاد ) 68اص ٘ظش دسیبفت خٖٛ   دسصاذ( خاٖٛ    5/46ٛ٘

د٘ذ وٝ ؿبُٔ  صاد  16دسیبفت وشدٜ ثٛ  67) ٔجتلاٌشٜٚ دس ٛ٘
د٘ذ. 43٘فش دس ٌشٜٚ ػبِٓ ) 52دسصذ( ٚ  دسصاذ   دسصذ( ثٛ

اب   ثیؾ ٔجتلادسیبفت خٖٛ دس ٌشٜٚ  د أ تش اص ٌشٜٚ ػبِٓ ثٛ
 ٘جٛد. ایٗ اختلاف اص ٘ظش آٔبسی ٔؼٙبداس

س دسٔب٘ی   ٘ٛ ٝ صاد ) 92اص ٘ظش ػبثم  15دسصذ( ؿبُٔ  63ٛ٘
صاد ٔجتلا ثٝ  ٘ٛROP (5/62   ٚ )84٘اٛصاد ػابِٓ )   77دسصاذ 

سدسٔب س دسٔب٘ی داؿتٙذ. ػبثمٝ ٛ٘ ٘ی دسٌشٜٚ دسصذ(  ػبثمٝ ٛ٘
صاداٖ ٔجتلا صاداٖ ػبِٓ )   وٓٛ٘ د  63تش اص ٌشٜٚ ٛ٘ دسصذ( ثٛ

 ٘جٛد. وٝ ایٗ اختلاف اص ٘ظش آٔبسی ٔؼٙبداس
صاد ٔٛسد ثشسػای    146 اص دسصاذ(   3/25٘اٛصاد )  37ٛ٘
صاد ٔجتلا ثٝ  13ؿبُٔ  ٘اٛصاد   24دسصاذROP (54   ٚ )٘فش ٛ٘

ثٛبػاایٖٛ داؿااتٙذ. ػاابث  20ػاابِٓ ) مٝ دسصااذ( ػاابثمٝ ایٙت
ثٛبػیٖٛ دسٌشٜٚ ٔجتلا  ثیـتش اص ٌشٜٚ ػبِٓ ثاٛد واٝ دس   ایٙت

د داس ایٗ ٔٛسد تفبٚت آٔبسی ٔؼٙی  (.>01/0P) ثٛ
ب اختلاف اص ٘ظش تؼاذاد ٚ ٔاذت اوؼایظٖ دسٔاب٘ی       أ

 داس ٘جٛد. آپٙٝ ٔؼٙی ػپؼیغ ٚ ػبثمٝ احیب ٚ
ٛ٘شیضی 3چٙیٗ ثب تٛجٝ ثٝ جذَٚ  ٞٓ   دس صٔیٙٝ ػبثمٝ خ

ٚ  7PH<.  SPO2>95% or 99%(>01/0P) ( >01/0Pداخُ ثؽٙی)
صاد اختلاف آٔبسی ٔؼٙبداسی  ثیٗ ػبثمٝ فـبس خٖٛ ثبلا دس ٛ٘

 (.>05/0P) ٚجٛد داؿتدٚ ٌشٜٚ 
اٛساٖ ٔٛسد  فبوتٛسٞبی پشی ٘بتبَ ٚ دٌٔٛشافیه ؿیشخ

 خلاصٝ ؿذٜ اػت 3ِؼٝ  دس جذَٚ ؿٕبسٜ ٔؽب
 
 بحث

صداٖ ٘بسع    44/16دس ایٗ ٔؽبِؼٝ ؿیٛع ستیٙٛپبتی دس ٛ٘
دػت آٔذ وٝ تمشیجب ٔـبثٝ ٘تابیج ػابیش ٔؽبِؼابت     دسصذثٝ

جبْ ؿذٜ دس ػبَ ٚ  ثبؿاذ  ٔای ی اخیاش  ٞب داخّی ٚ خبسجی ا٘
جبْ ؿاذٜ   1380ای وٝ دس ػبَ  ٘ؼجت ثٝ ٔؽبِؼٝ دس ػبسی ا٘

ػّی ػبسی  د. دس آٖ ٔؽبِؼٝ وٝ دس ثیٕبسػتبٖ ثٛ د  ثیـتش ثٛ ثٛ
د  دسصذ ؿیٛع ستیٙٛپبتی دس تاٛصاداٖ ٘ابسع     جبْ ؿذٜ ثٛ ا٘

د )ٌضاسؽ ؿذٜ دسصذ  7/11 اٖٛ ٌفت ٔب  ٔی( وٝ 7ثٛ تاب  ت
ٖ ؿیٛع ستیٙٛپبتی دس ؿٟش ػبسی دس  حذی  ؿبٞذ افضایؾ ٔیضا

دٜ 13 جت ػبَ ٌزؿتٝ ثٛ ٓ. اِ ٖ ای وٕتاش اص ٔمابدیش    ٝ ایٗ ٔیاضا
وـٛسٞبی پیـاشفتٝ اػات    ٌضاسؽ ؿذٜ دس ٔشاوض دسٔب٘ی

() 
صاد وآ تاش اص    4099دس پظٚٞـی وٝ ثش سٚی  ٘ٛ1250 

جبْ ؿذ دسصذ  66  سیؼه اثتلا ثٝ ستیٙٛپبتی ٘بسػی ٌٜشْ ا٘
ؿذیذ ٚ  دسصذ دسجبت ٘ؼجتبً 18روش ؿذٜ وٝ اص ایٗ تؼذاد  

ٝ دسصذ دسجبت ؿذیذی اص ثی 6 (. دس ا٘اذ )  ٕبسی سا داؿات
صاداٖ ٘بسع اسجبع  ROPدس تٟشاٖ ٔیضاٖ ؿیٛع  ای ٔؽبِؼٝ دسٛ٘

 ٌضاسؽ ؿاذٜ دسصذ  4/12ؿذٜ ثٝ ثیٕبسػتبٖ فبساثی تٟشاٖ 
ٝ  8/3وٝ اص ایٗ ٔیبٖ   6/8ای ٚ  دسصذدسٔشحّٝ پیؾ آػاتب٘

 (.ای لشاس داؿتٙذ ) دسصذ دسٔشحّٝ آػتبٝ٘
دیذٜ دسصذ( اص ثیٕبساٖ ٔب  17٘فش ) 4ستیٙٛپبتی ؿذیذ دس 

دس ثیٕبسػاتبٖ ثاٛػّی ػابسی      1380دس ٔؽبِؼٝ ػابَ  ؿذ. 
دسصاذی   4/9ثاٝ ثابلا( اص ؿایٛع     3ثیٕبسی ؿذیذ )ٔشحّٝ 

د ) ی(. دس ٔؽبِؼٝ ثشخٛسداس ثٛ صادا ٔـبثٟ ٖ ثب ٚصٖ سٚی ٛ٘
ِٛذ  ٍّٔی  ٌشْ یب وٓ 1500ت تاش   ٞفتٝ یب وٓ 32تش ٚ ػٗ حب

ؼٝ  دسصاذٌضاسؽ ؿاذ واٝ     ROP 4/9ٔیضاٖ ؿیٛع دس فشا٘
 5/23٘فاش )  11دسصذ( دس ٔشحّٝ یاه    68٘فش ) 32ؿبُٔ 

 3دسصاذ( دس ٔشحّاٝ    5/8٘فاش )  4ٚ  2دسصذ( دس ٔشحّٝ 
 (.) ؿذ ٔی

ٝ  ROPٔیضاٖ ثاشٚص   ٖ  ای دس ٔؽبِؼا ٍّؼاتب ثاشسٚی   دس ا٘
ِٛذ  صاداٖ ثبٚصٖ ٍٞٙبْ ت ٍّٔی1200ٛ٘  ٌشْ یبوٕتش ٚ ػٗ حب

 2/13وٝ ؿابُٔ  ٜ دسصذٌضاسؽ ؿذ 2/31ٞفتٝ یبوٕتش  32
 8/4ٚ  2دسصااذدسٔشحّٝ  7/11دسصااذدس ٔشحّااٝ یااه  

د 3دسصذدسٔشحّٝ  ذٜ ثٛ  دیٍشی واٝ دس   (. ؼی ٔؽبِؼٝ) ا٘
ِٛذ وٓ٘شیىب ثش سٚی آٔ  1000تاش اص   ٛصاداٖ ثب ٚصٖ ٍٞٙبْ ت

اٚسد ٔشحّاٝ     30  ٌشْ صٛست ٌشفت دسصاذ اص ٘اٛصاداٖ 
دسصاذ ٘اٛصاداٖ ثاٝ ٔشحّاٝ     4/10ای ؿاذ٘ذ ٚ   آػتبٝ٘ پیؾ
 ROP(. دس استجابغ ثاب ٔیاضاٖ ثاشٚص     ای سػیذ٘ذ ) آػتبٝ٘
اػت ؿذٜ  Cryo-ROPشیٗ اػتٙبد ثٝ ٔؽبِؼٝ چٙذ ٔشوضی ت ثیؾ

ٌشْ   1250سا دس وٛدوبٖ ثب ٚصٖ وٓ تش اص  ROPوٝ ٔیضاٖ 
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دسصاذ   6/81ٌشْ   1000دسصذ ٚ دس وٛدوبٖ صیش  8/65
 (.ٌضاسؽ وشدٜ اػت )

دس وـٛسٞبی ٔختّاف    ROPؿٛد وٝ ٔیضاٖ  ٔلاحظٝ ٔی
ذ ٘بؿی اص تفبٚت دس تجٟیاضات ٚ   یٔتفبٚت اػت وٝ ٔ ا٘ٛ ت

ىب٘بت ٔشاوض  ٖ  ٔشالجتأ دس وـاٛسٞبی   ٞبی ٚیظٜ ٘اٛصادا
صاداٖ ٘بسع تش سا ٘یاض   ىبٖ ص٘ذٜ ٔب٘ذٖ ٛ٘ ٔختّف ثبؿذ وٝ أ

ٓ ٔی آٚسد ٚ دس ٘تیجٝ  ٔیضاٖ ثاشٚص   دس ثؼعی وـٛسٞب فشاٞ
ROP بثشایٗ اختلاف آٔبسی  سلٓ ثبلاتشی ٌضاسؽ ٔی ؿٛد. ثٙ

ظش ٔیضاٖ ؿیٛع ستیٙٛپبتی ٘بسػی ٚ ٞٓ چٙایٗ  ٔؽبِؼٝ ٔب اص ٘
اٖٛ  ٔیتش ٚجٛد ستیٙٛپبتی ؿذیذ دس ایٗ ٔشوض سا  ٔیضاٖ وٓ ت

اٛسدی صاداٖ ؿذیذاً دِیُ ٔ وٓ ٚصٖ )وٕتش  ٘ظیش ػذْ ثمبی ٛ٘
ٍّٔی ثؼیبس پبییٗ )وٕتش اس  1000اص  ٌشْ( ٚ داسای ػٗ حب
ىبٖ ٚسٚد ثاٝ ٔؽبِؼاٝ    ٞفتٝ( دا٘ؼت وٝ ثٝ 28 دِیُ فٛت أ

ذٜ اػت ٚ ایٗ دسحبِی اػت وٝ ٘اٛصاداٖ   ثشایـبٖ ٕٔىٗ ٘ـ
ىبٖ ثیـتشی ثشای اثتلا ثٝ ستیٙٛپابتی   تش ٚ ٘بسع ثذحبَ تش  أ

٘بسػی داس٘ذ. ثب ایٗ حبَ آٔبس ایٗ ٔؽبِؼٝ ٘ؼجت ثاٝ ٔؽبِؼاٝ   
دٜ اػات واٝ ثشخای     لجّی ؿبٞذ افضایؾ تؼذاد ٔجتلایبٖ ثٛ

بٖ دٞٙذٜ پیـاش  ٔیدلاِیُ آٖ سا  اٖٛ تب حذٚدی ٘ـ فت دس ت
صاداٖ ٘بسع ٚ یب سٚؽ دس  ROPی ؿٙبػابیی  ٞب صٔیٙٝ ثمبی ٛ٘

جتٝ ثٝ ؼت. اِ صاداٖ ثؼتشی دس ٔشاوض ایٗ ٔؽبِؼٝ دا٘ غیاش اص   ٛ٘
ىبٖ ثمبی وٓ ٝ  أ صاداٖ ٘بسع جبٔؼٝ ٔب ٘ؼجت ثا اغ   تش ٛ٘ أٛ ج

اٖٛ ٔی پیـشفتٝ  ُ    ت ُ دیٍاشی چاٖٛ وبٔا أٛ تاش ؿاذٖ    ػ
دس ثخؾ ی اوؼیظٖ دسٔب٘ی ٚ اػتشاتظی ٔٙبػت آٖ ٞب ؿیٜٛ

صاداٖ ایٗ ٔشوض ٚ اػتفبدٜ اص ؿیش ٔابدس  ٞب ٔشالجت ی ٚیظٜ ٛ٘
ُ دخیُ دس وابٞؾ   أٛ دس ایٗ ٔشوض سا ٞٓ تب حذٚدی اص ػ

ؼت. ROPٔیضاٖ  صاداٖ ص٘ذٜ ٔب٘ذٜ دا٘  حذالُ دس ٛ٘
%( اص ٔجتلایبٖ ثاٝ ستیٙٛپابتی   34ٔٛسد ) 8 دس ایٗ ٔؽبِؼٝ

ٍّٔی ثیؾ اص  بٖ دٞٙذٜ اٞ 30ػٗ حب ٝ داؿتٙذ وٝ ٘ـ ٕیت ٞفت
ِٚای ثاب ػاٗ      صاداٖ دس خؽش ستیٙٛپابتی  ٔؼبیٙٝ چـٓ دس ٛ٘

ٍّٔی ثبلاتش اص دػتٛس  دس  آوبدٔی ؼت اؼفابَ آٔشیىاب  حب
ی دیٍش ٞٓ ثاٝ ایاٗ   ٞب وـٛس ٔبػت وٝ دس ٔمبلات وـٛس

اٛسد    22 دس ٔجٕاٛع   (.12) ٘تیجٝ سػایذٜ ا٘اذ   ٔاٛسد اص ٔا
ِٛاذ ٚ یاه    1300ستیٙٛپبتی دس ٚصٖ صیش  ٌشْ دس ٍٞٙبْ ت

ٌاشْ دس   1700 ٚصٖ ٚ یه ٔٛسد ٞٓ 1590صٖ ٔٛسد دس ٚ

ِٛذ دیذٜ ؿذ وٝ  ْ ت َ ٔؽبثك ٔـبٞذات ػبیش  22ٍٞٙب ٔٛسد اٚ
ِٛذ صیش اػت  ٔؽبِؼبت ٌاشْ   1250وٝ ٔؼٕٛلا ٚصٖ ٍٞٙبْ ت

اب   ثاٛدٜ  ٌزؿااتٝ ٘ااٛصاد دیٍاش ثاب ثیـااتش ٔـابٞذات     2أ
د٘ذ ٔتفبٚت  ٕیو ٚ یب  Norrie(. ٌشچٝ احتٕبَ ثیٕبسی )ثٛ

اٛدٌی )   ضٚداتیاٛ خاب٘ ( سا ٘جبیاذ  FEVRٚیتشیٛ ستیٙٛپبتی اٌ
ِٚی تٛصیٝ ٔی ٛؽ وشد  صاداٖ ثایٗ   فشأ - 1500ؿٛد وٝ ٛ٘

تٙفؼای   -ٌشْ وٝ ٔـىلاتی ٘ظیش ػبثمٝ حٕبیت لّجی 2000
ذ داؿتٝ شی لشاس ٌیش٘ذ  ا٘  (. ) تحت غشثبٍِ

ٝ ٔب خؽش ثشٚص  صاداٖ صیش  ROPدس ٔؽبِؼ ٌشْ   1500دس ٛ٘
د  دسحبِی وٝ ایٗ ٔیضاٖ دس تحمیك ٔـبثٝ دس  5/21 دسصذ ثٛ

د وٝ ایٗ ٔیاضاٖ تمشیجابً   24دس ػبسی  1380ػبَ   دسصذ ثٛ
دٜ اػت. ٞٓػبَ پ 13ـبثٝ ٔ دس  پظٚٞـای چٙایٗ دس   یؾ ثٛ
دس ؿاٟش   2000تاب   1996اص ػابَ   ROPٔشیىب وٝ ؿایٛع  آ

ٖ ؿیٛع  ؿذٜ ٘یٛیٛسن ٌضاسؽ  صاداٖ ثب ٚصٖ  ROPٔیضا دس ٛ٘
ِٛذ وٓ تش اص  دسصاذ ٌاضاسؽ    3/20ٌاشْ    1500ٍٞٙبْ ت

ثبؿاذ. دس   ٔیٔـبثٝ ٔؽبِؼٝ ٔب  ( وٝ تمشیجبً) اػتٌشدیذٜ 
ٍّؼتبٖ ٌضاسؽ ؿذ ای ٔؽبِؼٝ  ROPوٝ ٔیاضاٖ ثاشٚص    ٜدس ا٘

ِٛذ داسد وٝ دس ٔؽبِؼ ٝ ساثؽٝ ٔؼتمیٕی ثب ٚصٖ پبییٗ ٍٞٙبْ ت
صاداٖ  یٗ ٚصٖ ٛ٘ اص ٘ظش  ROPٚ غیش  ROPٔب ٞٓ تفبٚت ٔیبٍ٘

د. آٔبسی ٔؼٙی  داس ثٛ

ٝ   66  دس ٔؽبِؼٝ حبظش ػاٗ   ROPدسصذ اص ٔجتلایابٖ ثا
ٍّٔی  ٝ یب وٕتش داؿتٙذ وٝ ٔؽبثك ثب ٘تبیج ٔؽبِؼبت  30حب ٞفت

ٍّٔی دس ثشٚص ستیٙٛپابتی  ألجّی دس ٔٛسد ت ثیش ػٗ پبییٗ حب
ٍّٔی دس   ٞٓ چٙیٗ ثیٗ ثبؿذ.  ٔی٘بسػی  یٗ ػاٗ حاب  ٔیابٍ٘

صاداٖ ٔجتلا صاداٖ غیشٔجتلا ٚ ROP ثٝ ٛ٘ ٘ٛ  ٝ   تفابٚت  ROP ثا
ّظیه دس ث پظٚٞـی دسداسی ٚجٛد داؿت. دس  آٔبسی ٔؼٙی

دٖ ػٗ ROPٚ ؿذت ٘یض ٌضاسؽ ؿذٜ وٝ ؿیٛع    ثب پبییٗ ثٛ
صاد  ساثؽٝ ٔؼتمیٕی داسد  .(29) آثؼتٙی ٛ٘

 
 گیری ًتیجِ

ی  ا٘ٚ صاداٖ ٘بسع دس ROPفشا ی ثاٛػّی ٚ  ٞب ثیٕبسػتبٖ ٛ٘
بْ )سٜ( ؿٟش ػبسی  تمشیجبً د. ایاٗ   أ ٔـبثٝ ثب ػبیش ٔشاوض ثٛ

ػّی ػبسی  ٝ لجّی دس ثیٕبسػتبٖ ثٛ ٝ ٔـبث ٖ ٘ؼجت ثٝ ٔؽبِؼ ٔیضا
د وٝ دلایُ ایٗ افاضایؾ سا   اٖٛ تاب    ٔای افضایؾ یبفتٝ ثٛ تا
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صاداٖ ٘بسع ٚ  ٟذاسی ٛ٘ حذٚدی پیـشفت دس صٔیٙٝ احیب ٚ ٍ٘
ؼت. ثب ایاٗ حابَ ایاٗ     ROPی ؿٙبػبیی ٞب ؿیٜٛ اٛسد دا٘  ٔا

ثش اػبع ٘تبیج ٔؽبِؼبت ثبؿٙذ.  ٔیی ثیـتش ٞب ٘یبصٔٙذ ثشسػی
جبْ ؿذٜ دس ٔشوض ٔب ٚ ٔؽبِؼبت ٔـبثٝ  تٛصیٝ ٔی ؿٛد وٝ  ا٘

ٍّٔی  ٔیتٕب ٌشی غشثبَ ػلاٜٚ ثش صاداٖ ثب ػٗ حب ٞفتٝ  30ٛ٘
ِٛذ  وٓٚ ٓ    1500تش ٚ یب ٚصٖ ت ٖ    تاش  ٌاشْ یاب وا  ٘اٛصادا

ت دیٍش دس ٌشٜٚ پشخؽش اثتلا ثٝ ٔـىلا ػّت ثٝوٝ تش سػیذٜ

ROP صاداٖ  اص ٘ظش ٚجٛد یب   ٞؼتٙذ ثب صلاحذیذ ٔتخصص ٛ٘
ٛ٘ذ ROP سد  .ٔؼبیٙٝ چـٓ پضؿىی ؿ

 
 سپاسگساری

سعٍ ي تحقيقاات بااليىي باًعلي     ٍ از ياحذ تً مشاايرٌ ي   دليا   با
 شًد. ميَمکاری در ثبت ي ارسال مقالٍ قذرداوي 
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Abstract 
Background & Aims: Retinopathy OF prematurity (ROP) is a developmental disorder of retinal 

vessels in premature neonates. In recent years, because of advances in the care of neonates 

hospitalized in equipped Intensive care units, retinopathy of prematurity has become a major cause 

of blindness in those who are survived. This study assessed the incidence and severity of 

retinopathy and related risk factors in premature infants in Bo-Alisina and Emam Khomeini 

Hospitals in Sari. 

Methods: This was a descriptive cross-sectional study conducted for one year. All neonates 

hospitalized in NICU and neonatal wards of selected Hospitals with a gestational age less than 30 

weeks or gestational age less than 34 weeks with unstable conditions were included for clinical and 

laboratory studies. 

Result: The incidence of ROP in 146 studied neonates was 16.4% (24 cases), of which 6 cases were 

of grade 1, 14 cases of grade 2 and four cases were grade 3. All four cases with grade 3 ROP were 

recovered with injection of intravitreal avastin or without medical therapy. Sixty six percent of 

patients with ROP, had a gestational age of less than 30 weeks and all of them had birth weights less 

than 2000grams. There was statistical correlation between the incidence of ROP and gestational 

age, birth weight, history of intubation, Intraventricular hemorrhage, PH <7.2, history of high or 

low blood pressure and fraction of inspired oxygen in newborns. But, no significant relationship 

was found between duration of oxygen therapy, history of sleep apnea, Resuscitation, sepsis and 

duration of Phototherapy with ROP. 

Conclusions: The incidence of retinopathy of prematurity in Bo-Alisina and Emam Khomeini 

Hospitals in Sari was similar to other studies. The most important risk factors were low gestational 

age and birth weight. Considering the risk of the disease in premature infants, ROP screening is 

recommended not only for prematures under 30 weeks of gestational age but also in more mature 

ones who have any risk factor for ROP.    

Key words: Retinopathy of prematurity, Risk factor, Premature neonate, Low birth weight 
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