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بعضي  .گذارد  ميبدن زنان باردار از جمله پوست اثرهاي    ندام ا تمامحاملگي بر    :هدفزمينه و   
 كـه بعـضي ديگـر از جملـه درمـاتوز حـاملگي        حـالي   دراز اين تغييرات فيزيولوژيـك هـستند        

دوران بـارداري در    طـي   العه بررسي تغييرات طبيعي پوسـت       هدف اين مط  . پاتولوژيك هستند 
   .كاشان است خواني شبيه بيمارستان از زايمانبستري در بخش پس ي ها خانم

  
بررسـي   مـورد  ن مادر بستري در بخش پس از زايما       180در اين مطالعه توصيفي      :روش اجرا 
 20معيارهاي خروج از مطالعه شامل اتباع خارجي، چند قلويي، سن حاملگي زيـر              . قرار گرفتند 

 با حضور بـر بـالين       ديده  آموزشسشگران  پر . بود  نامه  پرسش،  ها آوري داده  جمعابزار  . هفته بود 
جـداول فراوانـي    قالـب     در هـا   يافتهرا تكميل كردند و     ها    نامه  پرسش قبل از ترخيص،   بيماران
  .شد ارايه

  
 36و در سن حـاملگي  ) %9/63( سال 20-29 در گروه سني اكثراًمطالعه   موردنوان  با :ها  افتهي

، اسـتريا در    %9/33، ملاسـما در     %7/26ر  افـزايش شـدت آكنـه د       .هفته و بيشتر قرار داشـتند     
و كاهش شـدت آكنـه در      % 2/17، هيرسوتيسم در ناحيه صورت در       %30، ادم پلك در     3/82%
  .موارد ديده شد% 7/1

  
لازم در مورد   هاي     آموزش مراقبت  ، شيوع تغييرات پوستي در بارداري     توجه به با   :گيري  نتيجه

   .شود مي تغييرات پوستي به مادران باردار توصيه
  

 ، تغييرات فيزيولوژيكپوست، حاملگي :ها كليدواژه
  

  4/7/89: پذيرش مقاله        27/4/89 :دريافت مقاله
 125-133): 3 (1، دوره 1389 پاييزپوست و زيبايي؛ 

      
  مقدمه

بدن زنان باردار از جملـه      ي  ها  اندامحاملگي بر تمام    
ضي تغييـرات فيزيولوژيـك     گـذارد و بع ـ     مـي  پوست اثر 

اين تغييرات گاه از جنبه طبي      . شود  مي پوست را باعث  
تـشخيص  . كننـد   و گاه از جنبه زيبايي اهميت پيدا مي       

تغييرات فيزيولوژيك پوستي در بارداري براي پرهيـز از         
ضروري پزشكي كه ممكن است گـاهي        غيرهاي    دخالت

ــضر باشــند لازم اســت  ــاجمي و م ــر . ته از طــرف ديگ
اين تغييـرات او را از      بودن    نان زن باردار از طبيعي    اطمي

 .1دارد  مـي  ضروري باز  غيرهاي     و دخالت  مورد  بينگراني  
تغييــرات از كــه هــستند  طيفــي  شــاملايــن تغييــرات

ديـده  هـا      در همـه حـاملگي     تقريبـاً كـه    طبيعي جلدي 
  بـا حـاملگي تظـاهر      اختـصاصاً شوند تا بثوراتي كـه       مي
  .دشون  ميشامل  رايابند مي

رسـوب  علـت     بـه كننـد     مـي   كه منابع ذكر   چنان  آن
 زنــان حاملــه درم اپــيملانــين در ماكروفاژهــاي درم و 

. 3شود  مي زنان حامله ايجاد  % 90هيپرپيگمانتاسيون در   
هاي صـورت و بـدن        ايجاد كلوآسما و تغييراتي در خال     

 تغييـرات ديگـري از جملـه      . 3ممكن است اتفـاق افتـد     
، اريـتم  3عنكبـوتي هـاي   مآنژيـو ،  3و4هيرسوتيسم خفيف 

مـويرگي در سـر و گـردن،        هـاي     ، همانژيوم 3كف دست 
 و تغييرات نـاخن     4و5، افزايش تعريق  3آكنه، درگيري لثه  

  .همگي از تغييرات پوستي در بارداري هستند

  مقاله پژوهشي 
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. در ايران مطالعات در اين مورد بسيار انـدك اسـت          
دهد كـه افـزايش       مي همكاران نشان   و ايرانشهرمطالعه  

 در ايـن    .شود  مي افراد ديده % 9/31 صورت در ي  ها  خال
% 27آكنـه،   % 51پيگمانتاسـيون در تنـه،      % 93مطالعه  

هيرسوتيسم در % 7تغييرات لثه،  % 30آنژيوم عنكبوتي،   
  .2افراد باردار ديده شد

 كلواسـما  ، بارداري و زايمـان ويليـامز  كتاب اساس  بر
افتـد و در يـك سـوم          مـي  در نيمي از زنان باردار اتفاق     

 در مطالعه   كه  درحالي. 3ماند  مي  سال باقي  10 تا   ها  نمخا
 و مطالعـه    5بـود % 8/15معين در تهران شيوع ملاسـما       

دهد كـه شـيوع      مي  و همكاران در تهران نشان     ايرانشهر
  كــه ايــن ارقــام تفــاوت2اســت% 60ماســك حــاملگي 

% 7در مطالعه ايرانشهر هيرسوتيـسم در       . بسياري دارند 
 ذكـر % 20 انصار شيوع آنـرا      كه  درحالي .2افراد ديده شد  

 در  Kumari از طرف ديگر   . كه با هم متفاوتند    5كند مي
ذكــر % 6/2هنــد شــيوع افــزايش رشــد موهــاي ســر را 

كه تغيير ديگري در وضعيت رشد موها در         11است  كرده
 در تهـران    ،11%4/2شيوع آكنـه در هنـد       . بارداري است 

 كـه تفـاوت     اسـت   شده ذكر   5% 22 و در همدان     %2 51
، در هند   6% 5/48شيوع ادم در پاكستان     . دنبسياري دار 

 ديده شد كه بـا هـم        5ادم پا   % 26، در همدان    %11 8/9
  .متفاوتند

 درسـتي از     كه اكثريـت زنـان بـاردار اطـلاع         از آنجا 
ماهيت تغييرات پوستي در بارداري ندارند، لذا مراقبـت         
 كافي در برابر عوارض احتمالي اين تغييرات نيز به عمل

جدي  توانند  مي كه بعضاً  طبيعي اين تغييرات . آورند ينم
 درسـتي   بـه شوند يـا      مي اهميت تلقي   بي  گاه ،نيز باشند 

 تظاهرات طبيعـي و   اي    از طرفي عده  . شوند  نمي ارزيابي
توانند عامل اضطراب بيش از حد        مي ضرر اين دوران   بي

  .دندهد باش  ميمادر كه جنيني را نيز پرورش
 مسأله ازديدگاه مسائل زيبـايي و        به اين  ها  خانمگاه  

ي آتي يا عود اين تغييرات      ها  سالبقاي اين تغييرات در     
هـاي    قـرص مصرف  مثل   (يا شرايط ديگر  ها    در حاملگي 
  .2دهند   مياهميت) ضد بارداري

 كه دقت و حساسيت     شود  مي تأكيدلذا بر اين نكته     
كافي در مشاهده و معاينه پوست و مخاطات بدن خانم          

 ضرورت است و تحقيق در اين مورد و يافتن          حامله يك 
لـزوم   هايي براي تشخيص، بررسـي و در صـورت        كار  راه

كنترل و پيشگيري زودرس تظاهرات طبيعي و مرضـي         
در حاملگي گـامي مهـم در تـأمين سـلامت مـادران و              

  . 3شود مي نوزادان محسوب
، اي  پوسـتي، ژنتيكـي، تغذيـه     هاي    از آنجا كه زمينه   
ت ديگردر منطقه كويري كاشان با      اجتماعي و خصوصيا  

 متفـاوت  سردسـير كشورهاي غربي و مناطق معتـدل و      
هدف ما در اين مطالعه بررسي تغييرات طبيعـي          است،

بـــاردار ي هـــا خـــانمپوســـت در دوران حـــاملگي در 
خـواني كاشـان     به زايـشگاه دكتـر شـبيه      كننده    مراجعه
   .است
  

  اراجروش 
 در بخش    مادر بستري  180در اين مطالعه توصيفي     

 سـال   ماهمرداد در خواني  شبيهپس از زايمان بيمارستان     
معيارهـاي خـروج از     . بررسي قـرار گرفتنـد     مورد 1388

مطالعه شامل اتباع خارجي، چند قلويي، سن حـاملگي         
 13حـاوي   اي    نامـه   پرسـش ابزار كار،   .  هفته بود  20زير  

 سوال در مورد تغييرات پوستي      21سوال دموگرافيك و    
   .بود

 آمـوزش   كارشناسان مامايي و پرستاري    رانپرسشگ
قبـل از    بـا حـضور بـر بـالين بيمـاران         بودند كـه    ديده  

 .ها را تكميل كردنـد      نامه  پرسش ، از بيمارستان  خيصرت
 SPSS 16 افزار نرمدر بندي  اطلاعات حاصله پس از كد

(SPSS Inc, IL, USA)  وارد شــد و جــداول فراوانــي
     . آمددست به
  ها افتهي

 در  كننـدگان در مطالعـه      شـركت ردي  مشخصات ف ـ 
% 9/63مطالعـه   مـورد در بين افراد   .  آمده است  1جدول  

سـن  .  هفته تمـام و بيـشتر بودنـد        36در سن حاملگي    

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jd

c.
tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
3-

23
 ]

 

                             2 / 10

https://jdc.tums.ac.ir/article-1-53-fa.html


   و همكارانعطري كفايي

 3 شماره ،1دوره ، 1389 پاييز ، ت و زيباييــپوس

127

تحـصيلات متوسـطه    % 1/26.  سال بـود   16-41مادران  
 مادران% 4/29 و اند  ديپلم و بالاتر بوده   % 9/37 داشتند و 

درآمد زير  % 3/63.  بودند دار  خانه% 8/92. سواد بودند  بي
 هزار تومـان    250-500بين  % 4/34 هزار تومان و     250

شهرنشين، و بقيـه روستانـشين      % 1/76. درآمد داشتند 
 مستقل و بقيه در كنـار       صورت  ها به   خانواده% 80. بودند

در معرض دود سـيگار     % 4/14. كردند  مي فاميل زندگي 
 بودند كـه بـه دليـل مـصرف سـيگار توسـط اطرافيـان              

. انـد    شده داشـته   ريزي  برنامهبارداري  % 7/71. است  بوده
بــــارداري دوم و بقيــــه % 4/29بــــارداري اول، % 45

  .اند سوم به بالاتر داشتههاي  حاملگي
ــدول   ــورت در جـ ــتي صـ ــرات پوسـ  آورده 2تغييـ

ــرين شــايع. اســت شــده ــودت   عارضــه در صــورت ادم ب
 هـا،    در پلـك   %30 صـورت    گذار  گوده غيرادم  ،  %)2/52(
هـا    هم در پلك  % 4/19مناطق صورت و    در بقيه   % 6/41

  .و هم ساير مناطق صورت ديده شد
  محـل ماسـك حـاملگي مركـز صـورت          تـرين   شايع

و % 7/22صــورت درهــاي  افــزايش خـال  .بـود %) 2/12(
  .ديده شد% 15در ها  افزايش رنگ خال
 تـرين   شـايع كه  . افراد ديده شد  % 5/17پر مويي در    
  . بود%) 6/16 (محل آن در چانه

بـدتر  % 7/26افراد بهبـود يافـت، در       % 7/1 آكنه در 
  . تغيير ماند  بيرادفا% 4/45شد، در 

التهاب لثـه   . افراد ديده شد  % 21در   آنژيم عنكبوتي 
و آنژيــوم ) 6/5 (بيــشتر بــه همــراه درد وجــود داشــت 

  .افراد ديده شد% 7/11عنكبوتي در 
 آورده  3تغييرات فيزيولوژيك پوست بدن در جدول       

ــده ــت ش ــايع. اس ــر ش ــتي در بــدن   ينت ــر پوس  تغيي
پيگمانتاســيون بــدن در %). 2/97 (پيگمانتاســيون بــود

صـورت چنـد      ، و بـه   %4/84 ، نيپل %1/91نواحي آرئول   
ــراد وجــود داشــت% 3/93 اي در ناحيــه هــاي  خــال. اف

  افزايش % 4/4افزايش تعداد و    % 1/16ملانوسيتيك بدن   
  
  

. افراد ديـده شـد    % 5/75افزايش تعريق در    . رنگ داشت 
 تـرين   شايع. ژيوم عنكبوتي در هيچ موردي ديده نشد      نآ

بـود و ادم    %) 6/21 (تغييرات دست اريـتم كـف دسـت       
 ضـايعه در پاهـا      تـرين   شايع. ديده شد % 1/16دست در   

صورت   به تغييرات پرينه    ترين  شايع. بود%) 2/62 (ادم پا 
بـــود و % 2/32هـــا  باســـناســـتريا در كـــشاله ران و 

  .افراد ديده شد% 1/21در ها  هيرسوتيسم داخل ران
  

فراواني مشخصات فردي بـانوان موردمطالعـه در         :1جدول  
  1388خواني كاشان در سال  زايشگاه شبيه
  درصد  فراواني  مطالعه مورد بانوان  فرديمشخصات

  )سال (سن مادر
  19زير 
29-20  
39-30  
< =40  

6  
115  
53  
4  

3/3  
9/63  
4/29  
2/2  

  )هفته (سن حاملگي
29-20  
35-30  
  فته ه36= >

22  
43  

115  

2/12  
9/23  
9/63  

  تحصيلات 
  ابتدايي و سواد بي

  متوسطه
  ديپلم

  دانشگاهي

53  
47  
50  
18  

4/29  
1/26  
8/27  
1/10  

  شغل 

  دار خانه
  دولتي
  آزاد

  شاغل در منزل
  دانشجو

167  
6  
3  
2  
2  

8/92  
3/3  
7/1  
1/1  
1/1  

  شهري  نوع زندگي
  روستايي

137  
41  

1/76  
8/22  

  توسط اطرافيان  ف سيگاررمص
  خود فرد

26  
0  

4/14  
0  

  تعداد حاملگي
1  
2  
   و بيشتر3

81  
53  
44  

45  
4/29  
4/24   
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  درصد  فراواني   صورتتغييرات پوست

  دارد

  پيشاني
  ها شقيقه
  منديبولهاي  شاخ

  مركز صورت
  اي چند ناحيه

35  
6  
1  

46  
20  

4/9  
4/3  
6/0  
2/12  
1/11  

  ماسك حاملگي

  1/66  119    ندارد

  دارد
  يش تعدادافزا

  افزايش رنگ
  افزايش رنگ و تعداد

41  
27  
9  

7/22  
15  
  صورتهاي  خال  52

  3/68  123    ندارد

  دارد

  پوست سر
  اطراف صورت

  چانه
  گردن
  شكم

  اي چند ناحيه

3  
12  
19  
9  
1  

13  

6/1  
6/6  
5/10  
5  
6/0  
2/7  

  پرمويي

  8/82  149    ندارد

  دارد
  بهتر
  بدتر
  تغيير بي

3  
48  
89  

7/1  
7/26  
  اكنه  4/45

  2/22  40    ندارد

  دارد
  ها پلك

  صورت بقيه مناطق
  ساير مناطق صورت پلك و

54  
75  
35  

30  
6/41  
  ادم صورت  4/19

  8/47  86    ندارد

  دارد

  درد
  زخم

  اپوليس
  درد و اپوليس

10  
6  
5  
1  

9/5  
3/3  
8/2  
6/0  

  التهاب لثه

  8/87  158    ندارد
  7/11  21    دارد  نژيوم عنكبوتيآ

 1388خواني كاشان در سال  در زايشگاه شبيه مطالعه در بانوان مورد صورتفراواني تغييرات طبيعي پوست : 2جدول 
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  %) (نيفراوا  تعداد  تغييرات پوست بدن

  دارد

  آرئول
  نيپل
  آ نيگرا لينه
  آ آلبا لينه

  نواحي چندگانه

164  
152  
100  
75  

168  

1/91  
4/84  
5/55  
6/41  
3/93  

  پيگمانتاسيون

  8/2  5    ندارد

  دارد
  شكم
  پستان
  باسن

143  
88  

104  

5/79  
8/48  

  استريا  58

  7/17  31    ندارد

  دارد
  افزايش تعداد
  افزايش رنگ

  زايش رنگ و تعداداف

29  
8  
2  

1/16  
4/4  
1/1  

  
  هاي ملانوسيتيك خال

  6/80  145    ندارد

  
  دارد

  تعريق
  سوز عرق

  افزايش سبوم و چربي پوست
  چندگانه

136  
77  
45  
74  

5/75  
7/42  

25  
1/41  

  
  افزايش تعريق

  20  36    ندارد

  دارد

  شكنندگي ناخن
  )جداشدن ناخن از بستر (انيكوليز

  منتشرهاي  لك
  وتناراريتم تنار هيپ

  ورم
  تغييرات چندگانه

20  
1  

32  
39  
29  
33  

1/11  
6/0  
7/17  
6/21  
1/16  
3/18  

  ضايعات دست

  6/60  109    ندارد

  دارد

  شكنندگي ناخن
  انيكوليز

  ورم
  واريس

  تغييرات چندگانه

3  
0  

112  
1  
3  

7/1  
0  
2/62  
6/0  
6/1  

  ضايعات پا

  2/37  67    ندارد

  دارد
  ها  باسناستريا در كشاله ران و

  ها وتيسم داخل رانهيرس
  ويريليزاسيون

  تغييرات چندگانه

58  
38  
1  

14  

2/32  
1/21  
6/0  
8/7  

  تغييرات پرينه

  4/54  98    ندارد

1388خواني كاشان در سال از زايمان بيمارستان شبيه مادران بستري در بخش پس در بدن پوست تغييرات فراواني: 3جدول
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  بحث
  خانم بستري دربخش پـس از 180 مطالعه  ايندر

. بررسي قرار گرفتند   مورد خواني  شبيهزايمان بيمارستان   
 سـال و سـن حـاملگي در هنگـام           16-41سن مـادران    

  و ، شهرنـشين  دار  خانـه اكثـراً    . هفته بود  20-42زايمان  
  . داراي زندگي خانوادگي مستقل بودند

% 9/43  درمطالعــه پيگمانتاســيون صــورتايــن در 
 ماسك حاملگي اكثراً در نواحي مركـزي  . افراد ديده شد  

 ،)%4/9( بـــود ســـپس در پيـــشاني )%2/12(صـــورت 
 صـورت   بـه  و نيز    )%6/0(و فك زيرين    %) 4/3 (ها  شقيقه

 Muzaffarدر مطالعه .  ديده شد)%1/11(چند مركزي 

افـراد ديـده    % 4/46و همكاران در پاكستان ملاسما در       
درمطالعـه  . 6شد كه با مطالعه ما مطابقت بيشتري دارد       

Guino  ــما در ــاران ملاس ــز  % 76 و همك ــراد در مرك اف
ي منديبول ديده   ها  شاخدر  % 1در گونه و    % 23صورت،  

ه شـاهد  و همكـاران در دانـشگا     معـين    مطالعه در. 7شد
هـا    بـود كـه در ميـان آن       % 8/15تهران شيوع ملاسـما     

در مركـز صـورت ملاسـما       % 8/33و  ها    در گونه % 9/65
در . 8داشتند و هـيچ مـوردي در منـديبول ديـده نـشد            

همكاران در تهران ماسـك حـاملگي        و   ايرانشهرمطالعه  
ــين  داشــت% 60شــيوع  ــشترين شــيوع را در ب  كــه بي

 داشـته اسـت و      تغييرات پوسـتي صـورت در حـاملگي       
  .بيشتر در ناحيه سانترال صورت ديده شد

 هميشه در ناحيه    تقريباًدر مورد تنه پيگمانتاسيون     
 هـا   خـانم  يك چهـارم     تقريباً. نيپل و آرئولا متمركز بود    

را هـم در صـورت و       ها    ي خال فعال  بيشپيگمانتاسيون و   
  .2همزمان داشتندطور  بههم تنه 

% 7/31ي صـورت    ها  خال افزايش   حاضر در مطالعه   
نويـسد كـه      مـي  بـارداري و زايمـان ويليـامز      . ديده شد 

هـا    توانند دچار بزرگي ملانوسيت     مي در بارداري ها    خال
 و ايرانشهردر مطالعه . 3و يا افزايش رسوب ملانين شوند

% 35ملانوسـتيك در    هـاي     همكاران افزايش تعداد خال   
  .2موارد ديده شد% 28 در ها خالموارد و افزايش رنگ 

  

  
.  افــراد پرمــويي داشــتند%2/17 حاضــردر مطالعــه 

% 6/0در گـردن،    % 5در چانه،   % 5/10 در صورت، % 6/6
 به پرمـويي اشـاره      گانه  چنددر نواحي   % 2/7در شكم و    

پوسـت سـر    به افزايش موها در     % 6/1 همچنين   .كردند
 و همكارش ذكـر شـده       Tunziدر مطالعه   .  كردند اشاره

غييـرات فيزيولوژيـك    كه تغييـرات مـو و نـاخن جـزء ت          
ــسوب  ــارداري مح ــود مــي دوران ب  در مطالعــه .1و9ش

Nissimov    و همكارانش نتيجه گرفته شد كه قطر موها 
در مطالعـه انـصار و      . 10يابد  مي در طول بارداري افزايش   
مطالعــه وجــود  مــوردافــراد % 20همكـاران پرمــويي در  

 وسط شكم، ژنتيال  ، محل آن نيپل   ترين  شايعداشت كه   
 و همكـــاران ايرانـــشهردر مطالعـــه . 5بـــودو صـــورت 

ــسم در  ــد % 7هيرسوتي ــده ش ــوارد دي ــوارد .م ــر م  اكث
و كمترين   ها هيرسوتيسم در صورت و سپس داخل ران      

 محـل   تـرين   شايع. مورد در وسط دو سينه مشاهده شد      
 و همكـاران    Kumariدر مطالعه   . 2در صورت، چانه بود     

و افـزايش   شـدن     مطالعه متوجه بلند   مورداز افراد   % 6/2
رشد موهـا در پوسـت سـر خـود شـدند در حـالي كـه                 

در مطالعـه   . 11افزايش موها را مشاهده نكردنـد     % 4/97
Musaffar    افراد متوجه تغييراتـي در      8/12 و همكاران 

شـدن    نازك% 9/38موهاي خود شدند كه در ميان آنها        
 . 6بلندي و رشد موهاي بيشتر را ذكر كردند% 50و  مو

موارد بهبود يافـت،    % 7/1كنه در    آ حاضردر مطالعه   
در كتـاب   . تغيير ماند   بي  %4/47بدتر شد و    % 7/26در  

بارداري و زايمان ويليامز چنـين ذكـر شـده كـه آكنـه              
در مطالعـه   . گيـرد   نمـي   بارداري قرار  تأثير  تحت معمولاً

Kumari     11موارد آكنه ديـده شـد     % 4/2 و همكاران در .
% 22ن آكنـه در      و همكـاران در همـدا      انصاردر مطالعه   

 كه با مطالعه مـا مطابقـت        5مطالعه ديده شد   موردافراد  
ــه . دارد ــشهردر مطالع ــه در ايران ــاران آكن % 51 و همك

 . 2موارد ديده شد
افـراد  % 7/11م عنكبـوتي در     و آنژي حاضردر مطالعه   
 و همكـــاران در Muzaffarدر مطالعـــه . ديـــده شـــد

. دشـو   مـي  ذكر% 2/34پاكستان شيوع تغييرات عروقي     
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در مطالعــه وي كمتــرين شــيوع در تغييــرات پوســت،  
بـا ايـن حـال تغييـرات عروقـي      . 6تغييرات عروقي است  

درمطالعه وي بيش از مطالعه حاضـر اسـت در مطالعـه            
Schmutz  در فرانـسه Stellar angaomas50-70  در % 

ــياه ــد  س ــده ش ــتان دي ــه . 12پوس ــشهردر مطالع  و ايران
در . 2وارد ديده شـد م% 27همكاران آنژيوم عنكبوتي در   

مـوارد  % 44مطالعه انـصار و همكـاران تلانژكتـازي در          
 .ديده شد

% 30 در    صـورت  گذار  گوده غير ادم   حاضردر مطالعه   
در بقيـه منـاطق صـورت در        % 6/41،  هـا   افراد در پلـك   

 و  و هم در ساير منـاطق صـورت       ها    هم در پلك  % 4/19
 در   ادم پا  . ديده شد   صورت افراد ادم % 2/52مجموعاً در   

ــت در % 2/62 ــراد  %1/16و ادم دس ــد اف ــده ش در . دي
 ذكـر % 5/48 و همكاران شـيوع ادم       Muzaffarمطالعه  

در .  بـا مطالعـه مـا مطابقـت دارد         تقريبـاً كـه   . 6شود  مي
% 8/9 در   گذار  گوده غير و همكاران ادم     Kumariمطالعه  

در . 11در شكم دچار ادم بودند      % 4/0 نفر   3ديده شد و    
و ادم اطـراف    % 26همكاران ادم پاها در     مطالعه انصار و    

 . 5موارد وجودداشت% 4در ها  پلك
، %9/5 التهاب لثه همراه با درد در        حاضردر مطالعه   

و درد و اپــوليس در % 7/3، اپــوليس در %3/3زخــم در 
 و همكـاران    Kumariدر مطالعـه    . افراد ديده شد  % 8/2

ــت  ــرژنژوي ــك در  غي ــده شــد% 48/1پاتولوژي در . 11دي
% 44عه انصار و همكـاران تـورم و قرمـزي لثـه در              مطال

ــده شــد ــشهردر مطالعــه . 5مــوارد دي  و همكــاران ايران
افراد مشاهده شد، بيشترين حالت % 30تغييرات لثه در  

اي    بدون درد بود و اپوليس و درد لثه        يزي      ر  خونزخم و   
 .2در درجات بعدي قرار داشتند

 آرئـولا   بدن در نـواحي    پيگمانتاسيون    مطالعه ايندر
مـوارد  % 5/55 در Linea nigraو % 4/84، نيپل 1/91%

افـراد  % 3/93در  اي     چنـد ناحيـه    صـورت   بهديده شد و    
% 1/16ملانوسـتيك بـدن در      هـاي     خـال . وجود داشت 

  %1/1افراد افـزايش رنـگ و در        % 4/4افزايش تعداد، در    
 Muzaffarدر مطالعه   . رنگ داشت  افراد افزايش تعداد و   

ذكر شـده كـه     % 7/90 پيگمانتاسيون   و همكاران شيوع  
 تـرين   شـايع در مطالعـه وي     . با مطالعه ما مطابقت دارد    

در . 6يافتــه در تغييــرات پوســت پيگمانتاســيون اســت 
ها  از نمونه% 2/89در سنگاپور در  Rajasekaranمطالعه 

Linea nigraدر مطالعــه . 13 وجــود داشــتKumari و 
يگمانتاسـيون  داراي هيپرپ هـا     از نمونه % 4/91همكاران  
آنيگـرا بـود كـه در         محـل آن لينـه     ترين  شايعبودند كه   

افـزايش رنـگ آرئـول در       . ديده شـد  ها    از نمونه % 4/91
 محـل شـكم، صـورت،       تـرين   شايعو پس از آن     % 4/78

، پيگمانتاسيون جاي زخم، پستان، اگزيلا و گردن        نباس
مـوارد گـزارش   % 66عمـومي پوسـت در     شدن    تيره. بود
هـا    نمونـه % 93 و همكـاران     ايرانـشهر ه  در مطالع . 11شد

در مطالعه انـصار و     . 2داراي پيگمانتاسيون در تنه بودند    
داراي پيگمانتاسـيون پوسـت     هـا     نمونـه % 93همكاران  
 محل آن نيپل، آرئول، صورت، خط       ترين  شايعبودند كه   

 . 5وسط شكم و ناحيه ژنيتال بود
افــراد، % 5/75تعريــق در   افــزايشمطالعــهايــن در 
افراد، افزايش سبوم و چربي پوست      % 7/42 در   سوز عرق
در . افراد هر سه مـورد ديـده شـد        % 1/41و در % 25در  

كاهش تعريـق كـف دسـت در    مطالعه انصار و همكاران  
ــزايش تعريــق كــف دســت در   و 22% ــه% 6اف هــا  نمون

 .5مشاهده شد
افـراد  % 1/11مطالعـه شـكنندگي نـاخن در      اين  در  

منتشر هاي     لك صورت بهتغييرات كف دست    . ديده شد 
 ضـايعات   .ديده شد % 1/16 ورم در  صورت  به ،%7/17در  

 ،%7/1 شكنندگي نـاخن در      صورت  بهمطالعه ما    پاها در 
. افراد ديده شد  % 6/1و ادم و واريس در      % 2/62ورم در   

در بارداري زايمان ويليامز شيوع اريتم كف دست در دو      
 پوسـت     سـياه  و يك سـوم زنـان        پوست  سفيدسوم زنان   

در مطالعـه انـصار و همكـاران        . گيرد  مي توجه قرار  مورد
در مطالعـه   . 5داشـتند هـا     ها تغييرات نـاخن     نمونه% 22

هـا     و همكاران مشكلات ناخن بيشتر در دست       ايرانشهر
 اسـتفاده و توجـه      دليل  به تواند   مي كه)  برابر پاها  2 (بود

 .2باشدها  بيشتر به دست
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د كــه ديــده شــ% 3/82 اســتريا حاضــردر مطالعــه 
در . بـود هـا    باسـن  محل آن شـكم و سـپس         ترين  شايع

 و همكاران استريا در مناطق مختلف    Muzaffarمطالعه  
ــدن در  ــد % 1/77بـ ــده شـ ــراد ديـ ــه. 6افـ  در مطالعـ

Rajasekaran      ها   از نمونه % 6/69در سنگاپور استريا در
 در. درگيري شكم بودآن  محل ترين شايعديده شد كه 

موارد ديده شد % 82استريا در  مطالعه انصار و همكاران     
در . 5 محل آن شكم، كپـل و پـستان بـود          ترين  شايعكه  

% 7/87 و همكاران در تهران اسـتريا در         قاسميمطالعه  
 و همكـاران    Hibanدر مطالعـه     .14مشاهده شد ها    نمونه

در مطالعه  . استريا ظاهر شد  ها    نمونه% 60در بيروت در    
تـر    ي جوان دار  نيمع طور  بهوي زناني كه استريا داشتند      

ــشتري     ــزايش وزن بي ــاملگي اف ــول ح ــد و در ط بودن
ــتند ــتريا در  . 15داش ــارش اس ــا و همك ــه بهني در مطالع

 Kumariدر مطالعـه    . 16از گروه شاهد ديده شد    % 2/79
مشاهده شد كه ها  از نمونه% 8/79و همكاران استريا در 

  . 11 محــــل آن زيــــر شــــكم بــــود تــــرين شــــايع
مكاران اسـتريا در زنـان       و ه  Kroumpouzoدر مطالعه   

 نظـر   و بهشايع است غيرآمريكايي  ـ  آسيايي و آفريقايي
 در مطالعـه    .17رسد كـه يـك تمايـل فاميليـال دارد          مي

افراد داراي  % 38/91در  اي    كرمي در تهران خطوط نقره    
 و بـا افـزايش گراويـد و پـاريتي           اند  بودهاي    خطوط نقره 

افـزايش  ي دار  معنـي  طـور   اي بـه    شدت اين خطوط نقره   
 .18يافته بود

 استريا در   صورت  به تغييرات پرينه    حاضردر مطالعه   
، هيرسوتيـسم داخـل     %2/32درهـا    باسـن كشاله ران و    

و تركيبـي از    % 6/0، ويريليزاسيون در    %1/21در  ها    ران
  .افراد ديده شد% 8/7آنها در 

  گيري  نتيجه
  لـزوم  با توجه به شيوع تغييرات پوستي در بارداري       

لازم در مـورد تغييـرات پوسـتي        هـاي     قبـت آموزش مرا 
در ايـن راسـتا مـسئولين و كاركنـان          . شود  مياحساس  

تواننـد مطالـب آموزشـي       مراكز بهداشـتي درمـاني مـي      
هـاي آموزشـي دوران بـارداري كـه           مرتبط را در كلاس   

  . بگنجانندشود ميتوسط اين مراكز ارائه 
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Background and Aim: Pregnancy affects all organs and 
systems in the body including skin. Some skin changes are 
physiologic, whereas others are pathologic such as the 
dermatoses of pregnancy. The purpose of this study was to 
determine the frequency of physiological skin changes 
during pregnancy in hospitalized women at postpartum unit 
at Shabih Khani Hospital in Kashan/Iran in 2009. 

Methods: One - hundred and eighty women were evaluated 
during their post partum periods for evidence of skin 
changes. Excluding factors were foreign citrizens, multiple 
pregnancies and gestational age under 20 weeks. Data were 
collected by using questionnaires before discharge from 
hospital. 

Results: The frequencies of various observed changes 
included: melasma (33.9%), striae (82.3%), edema of eyelid 
(30%), increased acne severity (26.7%), hirsutism (17.2%) 
and decreased acne severity (1.7%). 

Conclusion: Considering the high incidence of skin changes 
during pregnancy, it is recommended to instruct the mothers 
on skin care. 

Keywords: skin, pregnancy, physiologic changes 
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