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Abstract 
 

Background and purpose: Preterm birth is the one that occurs before 37 weeks of pregnancy. 

Pregnancy-associated plasma protein A (PAPP-A) is one of the main elements in screening test for Down 

syndrome, carried out at 11-14 weeks of gestational age. The aim of this study was to determine the 

relationship between low PAPP-A levels and preterm delivery. 

Materials and methods: A descriptive-analytic cohort study was performed in 994 women of 

singleton pregnancy aged 18-35 years old attending Qazvin Kowsar Hospital before week 14 gestational 

age in 2016. The first trimester screening test was performed in all participants. Results of the tests, 

maternal demographic data, and gestational age at the end of pregnancy were recorded. SPSS was used to 

analyze the data. 

Results: Preterm birth happened in 77 (7.74%) cases. The mean PAPP-A level was 1.1 ± 0.69 

MOM. PAPP-A level was found to have a significant relationship with preterm delivery (P<0.001). The 

sensitivity and specificity of PAPP-A levels were 0.674 and 0.675, respectively in predicting preterm 

delivery. The positive and negative predictive values of the test were 84.92% and 95.88%, respectively. 

Conclusion: Lower PAPP-A levels were found to be associated with risk of preterm birth, so, 

this screening test is helpful in determining the probability of preterm birth. 

 

Keywords: premature birth, Pregnancy-Associated Plasma Protein-A, pregnancy outcomes 

 

J Mazandaran Univ Med Sci 2019; 29 (175): 57-64 (Persian). 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
* Corresponding Author: Khadijeh Elmizadeh - Faculty of Medicine, Qazvin University of Medical Sciences, Qazvin, Iran 

(E-mail: Parisa_elmizadeh@yahoo.com) 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jm

um
s.

m
az

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
5-

25
 ]

 

                               1 / 8

mailto:Parisa_elmizadeh@yahoo.com\)
http://jmums.mazums.ac.ir/article-1-11345-en.html


 
        
  
  

  ـدرانـــازنـــی مـکـــــزشــوم پــــلـــگاه عـشـــه دانـــــلـــمج
  )57-64(   1398سال    ردادم    175بیست و نهم   شماره دوره 

 1398 دادرم،  175، شماره نهمدوره بیست و                            مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                                                           58

 پژوهشی

 زودرس زایمان با PAPP-A سطوح پایین غلظت بین ارتباط
  

     1حمیده پاك نیت
    1خدیجه علمی زاده   

  2ناهید صنوبري    
  چکیده

از  یکــی PAPP-A .هفتــه طــول بکشــد 37تــر از کم یحاملگ که در آن است یمانیزودرس زا مانیزا و هدف: سابقه
. هدف از انجام ردیگیانجام مهفته  14تا  11 یباشد که از سن حاملگیسندرم داون م يراب يدر تست غربالگر یارکان اصل

  باشد.می زودرس مانیبا زا PAPP-Aسطوح  نییغلظت پا نیارتباط باین مطالعه بررسی 
 18-35 قلــو تــک بــاردار زن 994 روي گروهی بود کــه بــرهم و تحلیلی -توصیفی نوع از مطالعه این ها:مواد و روش

کننــدگان در شــرکت .شــد انجام مراجعه کردند، 1395 سال ر قزوین کوثر درمانی آموزش مرکز به 14 هفته از قبل که ساله
نتــایج آزمایشــات  شــدند.مرجع فرستاده  شگاهیآزمابه سه ماهه اول  يهفته جهت انجام تست غربالگر 14تا  11 یسن حاملگ

براي آنــالیز داده هــا از  گردید.ي در زمان ختم بارداري در پرسشنامه ثبت به همراه اطلاعات دموگرافیک مادر و سن باردار
  .استفاده گردید SPSSنرم افزار 

ســطح  نیانگیــم .زودرس رخ داد مــانیزا )درصــد 74/7مورد ( 77زن باردار شرکت کننده در مطالعه،  994از  ها:یافته
PAPP-A 10/1±69/0مادران باردار  انیدر م MoM .سطح  بودPAPP-A يداریمعنــ يزودرس ارتباط آمــار مانیبا بروز زا 

 ییشــگویزودرس را پ مــانیبــروز زا 675/0 یژگــیو و 674/0 تیبا حساس PAPP-Aسطوح گیري اندازه. )>001/0P( داشت
  .باشدیمدرصد  88/95آن  یمنف يو ارزش اخباردرصد  92/84آزمون  نیمثبت ا يکند که ارزش اخباریم

 PAPP-A يریگاندازه و زودرس موثر است مانیدر بروز زا PAPP-A نییمطالعه نشان داد سطوح پا نیا جینتا استنتاج:
  است. دیزودرس مف مانیبروز زا حتمالا نییدر تع يتست غربالگر کیبه عنوان 

  
  ، پیامد بارداريPAPP-A، زودرس مانیزا واژه هاي کلیدي:

  

  مقدمه
 یرمســ ياند که سطوح مارکرهانشان داده هایبررس

 ندیناخوشــا يامــدهایبــا پ PAPP-Aو  BHCG مادر از جمله
 ،یاکلامپســپــره ن،یرشــد جنــ تیمانند محــدود یحاملگ

 PAPP-A .)1(زودرس همراه است مانیو زا نیمرگ جن
 يهانیبزرگ متعلق به خانواده پروتئ نیکوپروتئیگل کی

ــاکروگلوب ییپلاســما ــا م ــو  نیآلف ــالو پروتئ کی ــازیمت  ن
 تیمتصل شده و فعال يادیز يهانیتوکیکه به س باشدیم

   .)2،3(دینمایم لیتسه ها راآن
به فاکتور رشد شــبه  4 نیمارکر در اتصال پروتئ نیا
  فاکتور ،باشد یآن ناکاف طحو اگر س نقش دارد نیانسول

  
 :Parisa_elmizadeh@yahoo.com E-mail     خیابان طالقانی، بیمارستان کوثر                                 :قزوین - خدیجه علمی زاده مولف مسئول:

  رانیا ن،یقزو ن،یقزو یدانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشک مان،یگروه زنان و زا ،رایاستاد .1
 رانیا ن،یقزو ن،یقزو یپزشکی، دانشگاه علوم پزشکدانشکده ، دانشجوي پزشکی .2
 22/12/1397تاریخ تصویب :             18/11/1397تاریخ ارجاع جهت اصلاحات :            15/11/1397 : تاریخ دریافت  
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  ارانحمیده پاك نیت و همک     
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 پژوهشی

 یفعــال بــاق ریــبــه صــورت آزاد و غ ینیرشــد شــبه انســول
و جفت همراه خواهــد  نیو با کاهش رشد در جن ماندیم

 دوآیفاکتور در تهــاجم تروفوبلاســت بــه دســ نیا .)1(بود
  .)4(دارد ینقش مهم

PAPP-A بــه داخــل  ماًیح شده و مستقاز جفت ترش
 غلظــت يباردار يو تا انتها شودیگردش خون مادر وارد م

 ســتیبلاستوس ینــیو از زمان لانه گز ابدییم شیآن افزا
 در یاز ارکان اصل یکیمارکر  نیا .)5(است صیقابل تشخ

باشــد کــه از ســن یسندرم داون مــ يبرا يتست غربالگر
 . درردیــگیروز انجام م 6 و هفته 13هفته تا  11 یحاملگ

بــا  PAPP-A يمارکرهــا نیارتبــاط بــ ی،مطالعات مختلف
 يمشاهده شده است. مارکرها یحاملگ ندیعواقب ناخوشا

اند هم در ســه دهش ییسندرم داون شناسا يکه برا یسرم
 يامــدهایبــر پ يهم در ســه ماهــه دوم بــاردار ماهه اول و

 رغم تمــام مطالعــات انجــامیعل .)6(گذارندیم ریتاث يباردار
مارکرها را  نیا يبالا تینتوانستند حساس کی چیه ،شده

بــه لحــاظ  يبــودن بــاردار پرخطــر ایــکم خطر  نییتع در
 37زایمان قبل از  به .)7(ناگوار آن به اثبات برسانند جینتا

شــود و هفتــۀ کامــل حــاملگی زایمــان زودرس گفتــه می
صرف نظــر از وزن هنگــام تولــد، نــوزادانی کــه در ایــن 

شوند. زایمان نارس تلقی می ،آینددنیا میبه یفاصله زمان
ــوم مورتالیتــه ــل دو س  يدوران نــوزاد يهازودرس عام

در  ساز عوارض کوتاه مدت زایمان زودر .)8،9(باشدیم
خــونریزي نوزادان متولــد شــده، بیمــاري غشــاء هیــالن و 

ــی ــی م ــل بطن ــدت آن، داخ ــوارض دراز م ــد و از ع باش
 .)10(باشــدهاي هوایی مــیاختلالات تکامل عصبی و راه

ــ مــانیزا  يدارد و عوامــل متعــدد یزودرس علــل مختلف
 ک،یوپاتیدیــا ایــ يزودرس خودبــه خــود مــانیماننــد زا
 در مــادر، يانهیزم يهايماریزودرس، داشتن ب مانیسابقه زا

در  يبــاردار یطــ هــا و عفونــت درزودرس پرده یپــارگ
مادر،  يانهیزم يهايماریآن موثر است. در مورد ب جادیا

 مــانیزا جادیاز عوامل موثر در ا یکی نبه عنوا یخونکم
پــاتوژنز زایمــان زودرس و درمــان  .)11(باشدیزودرس م

موثر براي قطع کامل سیر آن تاکنون بــه خــوبی شــناخته 

خطــر و  عــرضلــذا شناســایی زنــان در م .)12(نشده اســت
ــرین و  شــروع مــداخلات پزشــکی قبــل از وقــوع آن بهت

  ترین راه حل به نظر می رسد.لانهمعقو
در ســال به صــورت کوهــورت  Kirkegaard مطالعه

و رشــد اولیــه   PAPP-A،Free BHCGبــا عنــوان  2010
. نتــایج جام شــدان زن حامله تک قلو 9450روي بر جنین 

پائین بــه  Free BHCG و PAPP-Aاین مطالعه نشان داد 
  .)13(همراه بودزایمان زودرس طور مشخص با 

 ســرمی ســطوح" عنــوان با 2013در سال  Dane مطالعه
PAPP-A بــراي کنندهپیشگویی عامل یک اول ماهه سه در 

 انجــام ،"نرمــال ونخ فشار با حاملگی در زودرس زایمان
 BHCG Free و PAPP-A غلظــت داد نشان مطالعه این. شد
 زایمان خطر افزایش با تواندمی بارداري اول ماهه سه در

  .)14(باشد خون فشار اختلالات غیاب در زودرس
 آیــا" عنــوان بــا 2015 سال در Quattrocchi مطالعه

 زودرس مــارکر یــک عنوان به مادر PAPP-A سرمی سطح
 مطالعــه یــک کــه شد انجام "باشد؟می بارداري عوارض

زن  264بــود کــه بــر روي  شــاهدي -مــورد رتروســپکتیو
هفته انجام شد. نتایج مطالعه نشــان داد بــروز  8-11باردار 

 لیبــر، تــرمپره اکلامپسی،پره ي،باردار هایپرتنشن و سقط
افــزایش  PAPP-A بــا کــاهش IUGR و بــارداري دیابت

عــوارض  يبالا نسبتاً وعیرغم شیعل رانیدر ا .)5(یابدمی
ي مارکرهــابــا در ارتبــاط  يمطالعــات محــدود ي،باردار

 نیــدر ا .انجام شده اســت يو عوارض باردار غربالگري
زایمــان زودرس  انیــارتباط م ینگر به بررسندهیمطالعه آ

 PAPP-Aبــا ســطح  يبــاردار ندیناخوشــا امدیپعنوان یک به
  .میدازپریم یرانیدر جامعه ا

  

  مواد و روش ها
 یگروهــو هم یلــیتحل -یفیمطالعه از نوع توصاین 

ســاله کــه  18-35زن باردار تک قلو  994 يکه بر رو بود
 زکــمردرمانگــاه پــره ناتــال بــه  يبــاردار 14هفتــه قبل از 

مراجعــه  1395 -96در سال  قزوین درمانی کوثرآموزش 
 یرسانگان پس از اطلاع کنندهشرکت شد. انجام کردند،
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صــورت  در .شــدندمطالعه  اردو ینامه کتبتیو اخذ رضا
ــه ب ــر گون ــود ه ــاریوج ــهیزم يم ــيان ــتید ،ی، قلب و  اب

و  نیجنــ یو آنومــال یفشارخون و اختلالات کرومــوزوم
از  گــریدر مراکــز د شــاتیانجــام آزما ایــو  ییچنــد قلــو

حجــم نمونــه بــا توجــه بــه مطالعــه  .شــدندمطالعه حــذف 
Dane )14(، 1100 گیري به روش گردید ونمونهنفر تعیین

ــترس ــان و در دس ــد. آس ــام ش ــیله  انج ــه وس ــات ب اطلاع
پرسشنامه محقق ساخته که به تایید اعضاي هئیت علمــی 
گروه زنان دانشگاه علــوم پزشــکی قــزوین رســیده بــود، 

ــع ــوگرافیکی جم ــات دم ــامل اطلاع ــد و ش آوري گردی
و ســن  مــانیزا خیتــار ،یتیپــار ،ســن، وزن، قــدبیماران (

مقــادیر بیومارکرهــاي ) و شیدر زمان انجام آزما یحاملگ
 11 یدر ســن حــاملگ کنندگانتمام شرکت ي بود.غربالگر

سه ماهــه  يتست غربالگرروز جهت انجام  6هفته و  13تا 
شدند و در صورت انجــام  مرجع فرستاده شگاهیاول به آزما

لی و همچنین وجود آنوما آزمایش در آزمایشگاه دیگري
 روش انجــام تمــامکروموزومی از مطالعه حــذف شــدند. 

 شگاهی. در آزمابود ELISAروش  باو  کسانی آزمایشات
، قــد، وزن و به دست آمــده از ســن جیمدنظر براساس نتا

بــه  شیدر زمــان انجــام آزمــا نژاد مــادر و ســن حــاملگی
ــاز ــور استانداردس ــاد يمنظ ــورت  PAPP-A ریمق ــه ص ب

از آن  سهیمقا يو براشده  ) محاسبهMOM( انهیمضرب م
پرسشــنامه  رد شیآزمــا جــهی. پــس از ثبــت نتشداستفاده 

طبــق دســتورالعمل وزارت  یحــاملگ انیــمادر باردار تا پا
ــت انجــام مراقبت ــابهداشــت جه ــاردار يه ــه  يب مراجع

پرسشــنامه ثبــت  در یسن حــاملگ مانیزمان زا . درنمودند
روه بــه ســه گــ PAPP-Aبراساس سطح مارکر  مارانیشد. ب
درصد،  5تر از کم یسطح سرمشدند: گروه اول،  میتقس

درصــد و گــروه ســوم  5-95گروه دوم سطح سرمی بین 
در  یســن حــاملگ بــود. درصد 95از  ترشیب یسطح سرم

. شــدند سهیو مقا یدر سه گروه بررس ختم بارداريزمان 
 37 تــر ازکــم یزودرس به صــورت ســن حــاملگ مانیزا

  .هفته در نظر گرفته شد
افــزار هاي حاصل از این مطالعه با نرمنهایت داده در
زیــه و تحلیــل آمــاري مــورد تج 16 نســخه SPSSآماري 

 توســط آمــاري جامعــه در نرمال توزیع ابتداقرار گرفتند. 
 مرحلــه در و شــد تعیین اسمیرنوف کولموگروف آزمون

 بیــان و محاســبه توصــیفی و مرکــزي هــايشــاخص بعــد
 آمــاري جامعــه در هــانمونه توزیع به بسته همچنین. شدند

. شد استفاده تی، آزمون یا پارامتریکال نان هايآزمون از
و انحــراف  نیانگیــها به صورت مدادهبه این صورت که 

بــا  یکمــ يرهــای. متغشدند انیو درصد ب یو فراوان اریمع
 ییدوتــا يهادر گروه یتنیمستقل و من و T-testآزمون 

از دو  شیبــ يهــاوهدر گــر سیکروسکال والــ اینووا آو 
از  یفــیک يرهــایمتغ ســهیمقا يو بــرا ندشد سهیگروه مقا
 داريیمعنــ ســطحشــد.  فادهاســت شــریدو و ف يآزمون کا

 در. شــد گرفتــه نظــر در p >05/0 هــانمونــه تمــامی بــراي
 اکســل افــزارنــرم توســط نتــایج از حاصــل نمودار نهایت

  .شد ترسیم مایکروسافت
  

  یافته ها
 نیــشدند کــه از ا یباردار بررسخانم  1100در ابتدا 

خروج از مطالعه حــذف  يارهاینفر با داشتن مع 106 انیم
 يآمــار لیــو تحل هیــمــورد تجز ماریب 994 تیشدند و در نها
  ).1 شماره تصویرقرار گرفتند (

  

  

 

  

  
 

  فلوچارت روند شرکت نمونه هاي مورد مطالعه :1شماره  تصویر

  خروج از مطالعه
)106 =n( 

  اختلالات کروموزومی
)8 =n( 

  ردیگ نجام آزمایشات در مراکزا
)98 =n(  

  آنالیز نهایی
)997 =n( 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jm

um
s.

m
az

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
5-

25
 ]

 

                               4 / 8

http://jmums.mazums.ac.ir/article-1-11345-en.html


     
  ارانحمیده پاك نیت و همک     

 61       1398 دادرم،  175، شماره نهمدوره بیست و                                                      مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                                      

 پژوهشی

هــا آن نیتــرل و مســنسا 18خانم باردار  نیترنجوا
 ســال 73/27±12/6مــادران  یســن نیانگیــسال داشتند و م 35
 69/161±75/5 بیــترته بــ مارانیقد و وزن ب گنیانمی. بود

 44- 124بــا رنــج  84/67±58/19 ،مترسانتی 140- 183با رنج 
بــا  73/25±22/4 شاخص توده بــدنی نیانگیو م لوگرمکی

   نیانگیــم .بــر مترمربــع بــود لــوگرمیک46/16-65/47رنج 
  بــا  26/12±72/0 يدر زمان انجــام غربــالگر یسن حاملگ

 يبــاردار سن حاملگی در زمان خــتم و هفته 11-14رنج 
  .بود هفته 57/3±40/38

) درصــد 2/54( مــادران از نفــر 539در ایــن مطالعــه 
 . بــرپار بودنــد ی) مولتدرصد 8/45مورد ( 455پار  یمپری

 تقسیم گروه هس به مادران ،PAPP-A مارکر سطوح طبق
 PAPP-A مــادري ســرمی سطح اول گروه. شدند ارزیابی و

 گــروه )،34/0MoM مساوي یا تر(کم درصد 5 صدك زیر
 وگــروه )MoM 35/0- 45/2( درصد 5- 95 صدك بین دوم
 درصــد 46/2مساوي تریا(بیش درصد 95 صدك بالاي سوم

MoM( سطح میانگین. داشتند PAPP-A مــادران میان در 
  شد. گیرياندازه MoM 05/0 - 99/4با  10/1±69/0 باردار

 بــاردار مــورد يهــاخانم کیدموگراف يرهایمتغ انیاز م
 دار داشــتیزودرس رابطه معنــ مانیمطالعه تنها سن با زا

)017/0 =P( بودنــدندار یمعن ياز نظرآمار گریو موارد د 
)05/0> P(. مانیمورد مطالعه با زا يرهایمتغ انیم ارتباط 

در ایــن  خلاصه شده اســت. 1شماره  لزودرس در جدو
 PAPP-Aمیانگین و انحــراف معیــار  دیمشخص گرد مطالعه

  .دارد يداریمعن يزودرس ارتباط آمار مانیبا بروز زا
تــرم،  مــانی) زادرصــد 44/90مورد ( 899 تینها در

) درصــد 75/7مورد ( 77) سقط و درصد 81/1مورد ( 18
حلیلــی ابتــدا در بررسی نتــایج ت .زودرس رخ داد مانیزا

ها در رابطه با هرکدام از متغیرها توسط توزیع نرمال داده
آزمون کولموگروف اســمیرنوف تعیــین گردیــد. ســپس 

هــاي هــا در جامعــه آمــاري از آزمــونبسته به توزیع داده
  پارامتریک یا غیرپارامتریک استفاده شد.

در رابطــه بــا  ROC یبــر اســاس منحنــ یبررس جینتا
ســطوح انــدازه گیــري نشــان داد،  سزایمــان زودر امدیپ

PAPP-A ــ ــا حساس ــیو و 674/0 تیب ــروز  675/0 یژگ ب
 يکند کــه ارزش اخبــاریم ییشگویزودرس را پ مانیزا

ــت ا ــمثب ــون  نی ــار 92/84آزم ــ يو ارزش اخب آن  یمنف
ـــرش  88/95 ـــه ب ـــ754/0و نقط ـــدیم و  P >001/0( باش

712/0 =AUC( )2شماره  تصویر.(  
  

  
  

اندازه گیري شده در میان مــادران  PAPP-Aسطح  :1نمودار شماره 
  مورد مطالعه از نظر بازه پایین تر از نرمال، نرمال و بالاتر از نرمال

  
  زودرس مانیزا میانگین و فراوانی متغیرها با انمی ارتباط :1 جدول شماره

  

  متغیر ها
  بروز زایمان زودرس

 سطح معنی داري
  )نفر 899ندارد (  ر)نف 78 دارد (

  017/0  59/27±94/5  51/28±07/7  ل)سن (سا
  تعداد (درصد)      پرایمی پار       پاریتی

  تعداد (درصد)        مولتی پار                 
44 )2/8 (  495 )8/91 (  

373/0  33 )3/7 (  422 )7/92 (  
  176/0  71/161±83/5  05/162±05/5  قد (سانتی متر)

  845/0  79/67±12/20  76/68±1/14  وزن (کیلوگرم)
  2Kg/m(  6/4±08/26  19/4±69/25  714/0شاخص توده بدنی(

PAPP-A 59/0±77/0  69/0±13/1  001/0 <  

  
  PAPP-Aزایمان زودرس با سطوح مختلف  انمی ارتباط :2جدول شماره

  

  PAPP-A  
  )<= 46/2( نفر 49

  تعداد (درصد)
  )45/2-35/0( نفر 879

 تعداد (درصد)

  )>= 34/0( نفر 49
  د)تعداد (درص

  سطح 
  معنی داري

 فرن 78 (بله) زایمان زودرس

 نف 899(خیر)                           

)1/5 (4  
)0/5 (45  

)8/80 (63  
)8/90 (816  

)1/14 (11 

)2/4 (38 
003/0 

  

  
  

 در رابطه با ارتباط ROC یبراساس منحن یبررس جینتا :2 شماره تصویر
  سودرز مانیزا امدیبا پ PAPP-Aسطوح  يریاندازه گ
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  بحث
ســطوح  انیــارتبــاط م یمطالعه بــا هــدف بررســ نیا

PAPP-A ــاردار ــه اول ب ــه ماه ــا  يدر س ــان ب ــروز زایم ب
ســطح در  يبــاردارنــاگوار  امدیپزودرس، به عنوان یک 

  .انجام شد شهر قزوین
بــا 1393 ســال مطالعــه جعفــري و همکــارانش در

ــاط م بررســی ــارتب ــایین  انی زایمــان زودرس و غلظــت پ
وابسته به حاملگی در سه ماهــه اول  Aمایی پروتیین پلاس

مــورد  52زن حامله، تعــداد  137از  نشان داد که بارداري
PAPP-A 4/0تــر از کمMoM 27مــورد ( 14 کــه بودنــد 

 همراه بود و لذا توصیه کردنــدبا زایمان زودرس  )درصد
تــر و پایین نیاز بــه مراقبــت بــیش PAPP-Aکه مادران با 

ی جلــوگیري از بــروز عوارضــاقدامات پیشگیرانه جهت 
  .)7(مانند زایمان زودرس دارند
 1391 ســال در همکــارانش و همچنین مطالعه دوپور

ارتباط اختلال رشد درون رحمی بــا  بررسی تحت عنوان
ــطح  ــان داد کــه  ،PAPP-Aآزاد و  β-HCGس ــه نش میان

داري در بیمــاران بــه طــور معنــی PAPP-Aسطح ســرمی 
 4/2در برابــر  7/0دچار زایمــان زودرس پــایین تــر بــود (

MoM()15(.  ــا پــژوهش حاضــر هــر دو مطالعــه مــذکور ب
  خوانی داشت.هم

نشــان  2004و همکــارانش در ســال  Dugoffمطالعه 
 وربــه طــدرصــد  5تــر از کــم PAPP-Aکه زنان با  ندداد

 24تــر از کــم ياز دست دادن بــاردار شیمشخص با افزا
 پرتنشــنیها ی،اکلامپســپــره ،وزن کــم زمــان تولــد، هفته

زودرس  یپــارگ ،یــیزاردهزودرس، مــ مــانیزا ي،باردار
هســتند کــه بــا مطالعــه مــا آب و دکولمــان همــراه  ســهیک

کوهــورت مطالعه هاي همچنین یافته .)16(همراهی داشت
Kirkegaard  9450 يبــر رو 2010در سال و همکارانش 

 PAPP-A انجــام شــد نیــز نشــان داد زن حامله تــک قلــو
یمــان زا ابه طــور مشــخص بــ نییپا Free BHCGو  نییپا

 2013در ســال  .)13(هفته همراه بــود 37از  ترکمزودرس 
 نشــان دادکه انجام شد  هیدر ترک Daneتوسط اي مطالعه

زودرس  مانیکه زا یدر کسان PAPP-Aسطوح  نیانگیم

مطالعه مــا نیــز نشــان  .)14(بود MoM 10/1±69/0، داشتند
ــانگین  ــه می ــه مقایس ــرم و  PAPP-Aداد ک ــان ت در زایم

 ت.داري وجود داشــتباط آماري معنیزایمان زودرس ار
 D'antonioو همکاران و  Pawlowski-Jelliffe مطالعات

 بــا PAPP-Aســطوح پــایین  کــه نیز نشان داد و همکاران
ــاط  مــانیزا ــا  داردداري معنــیزودرس ارتب کــه هــر دو ب

ــا .)17،18(مطالعــه مــا هــم خــوانی داشــتند  جیبــرخلاف نت
در کــره  2017کــارانش در ســال و هم Sungمطالعــه مــا، 

تنهــا بــا ســن مــادر و  PAPP-Aکــه ســطوح نشــان دادنــد 
ارتبــاط  گــریدار دارد و در مــوارد دیرابطــه معنــ یتیپــار
مطالعه  جیبا نتا همسواما  )19(نشد دهید يداریمعن يآمار

نشان دادنــد کــه ســطح  رانیهمکارانش در ا وجعفري ما 
PAPP-A 7(نــدارد يداریارتباط معنــ زیبا سن مادران ن(. 

ــ ــا نیهمچن   و  PAPP-A نییدرمــورد ارتبــاط ســطوح پ
ــروز زا ــانیب ــا م ــا جیزودرس نت ــات انج ــده در  ممطالع ش

 یهمخــوان )23(متحــده الاتیــا و )22(لنــدیتا، )20،21(هند
از  شیبــ يبــر رو کــه Morris زیلبه علاوه متاآنــا شت.دا

که ســطوح انجام شد، نشان داد  یهزار مورد حاملگ 175
ــا ــا زا PAPP-A نییپ ــا نســبت شــانس  مــانیب زودرس (ب
  .)24(ددار يداری) رابطه معن09/2

ــهدر     زانیــکــه م دیــمشــخص گرد حاضــر مطالع
PAPP-A زودرس نقش دارد.  مانیبروز زا ییشگویدر پ
و همکارانش در  Daneمطالعه ما با مطالعه  جینتاهمچنین 

 )1(متحــده الاتیــو همکارانش در ا Cohenو  )14(هیترک
  مشابهت دارد.

 یعـــدم بررســـ ،مطالعــه نیـــا يهـــاتیودمحــد از
 نیو همچن يمورد شاهد ایصورت مطالعات کوهورت هب

بــه عنــوان عوامــل مــوثر  گــرید يمارکرهــا یابیعدم ارز
بود. به علاوه با توجــه  يباردار يامدهایکننده پییشگویپ

 ایــدر مطالعات انجام شــده در سرتاســر دن جیبه تفاوت نتا
 زیبه صورت متاآنــال يرتشیگردد مطالعات ب یم شنهادیپ

  رابطه انجام شود. نیدر ا
 نیــا جینتــاگیــري کــرد کــه توان نتیجهدر پایان می

 مــانیدر بروز زا PAPP-A نییمطالعه نشان داد سطوح پا
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مطالعــه مشــخص  نیــدر ا نیچنــزودرس موثر است. هــم
تســت  کیــبه عنــوان  PAPP-A يریگکه اندازه دیگرد

 عنــوانهبــزودرس  مــانیزابروز  حتمالا نییدر تع يغربالگر
  است. دیمف يناگوار باردار امدیپیک 

  

  سپاسگزاري
دانشــگاه  يو فنــاور قاتیاز معاونت تحق لهیوسنیبد

 نییبــال قــاتیتوســعه تحق مرکــز و نیعلوم پزشــکی قــزو
  گردد.کوثر تشکر و قدردانی می مارستانیب
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