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  هن در کاهش سردردهاي عروقی در زنان در سنین باروريآتاثیر مصرف قرص 
  

  4کامران مشفقی دکتر ،3 فرشته نارنجی،2 دکتر اکرم اصغري قمی،*1دکتر کیوان قسامی
  5دکتر بابک عشرتی

  
   ، دانشگاه علوم پزشکی اراك، اراك، ایرانمغز و اعصاب، گروه متخصص مغز و اعصاباستادیار، -1
   ، دانشگاه علوم پزشکی اراك، اراك، ایران پزشک عمومی-2
  گروه مامایی، دانشگاه علوم پزشکی اراك، اراك، ایران ،کارشناس ارشد مامایی مربی، -3
    ، اراك، ایران دانشگاه علوم پزشکی اراك،داخلی، گروه  فوق تخصص انکولوژيستادیار، ا-4
   ، اراك، ایراندانشگاه علوم پزشکی اراك، اپیدمیولوژي، گروه  متخصص اپیدمیولوژي استادیار،-5

 13/8/88 ، تاریخ پذیرش 27/5/88تاریخ دریافت
 چکیده
ترین   شایع نیزهنآنمی فقر آ ،اجعه به پزشکان در سراسر جهان هستند علل مرترین اصلی سردردهاي تنشی از :مقدمه

 این مطالعه به منظور بررسی ارتباط سردردهاي .باشد میاختلال خونی در سطح جهان بالاخص در زنان در سنین باروري 
 .م گردیده استهن بر درمان این سردردها در زنان سنین باروري انجاآهن و تاثیر تجویز قرص آنمی فقر آعروقی و 

هن و سردردهاي عروقی، از بین آنمی فقر آ زن در سنین باروري مبتلا به 50 ،زمایی بالینیآاین کار طی  در:روش کار
عصر شهر اراك انتخاب گردیده و تحت درمان با قرص  مراجعه کنندگان به کلینیک مغز و اعصاب بیمارستان ولی

ید درمان پس از یک ماه هموگلوبین بیماران کنترل گردیده و در یجهت تا .فروسولفات به مدت سه ماه قرار داده شدند
تعداد حملات سردرد و تعداد مسکن .  هموگلوبین، بیماران مجاز به ادامه شرکت در تحقیق بودنددار معنیصورت افزایش 

ماه تجویز فروسولفات  در طی مصرف فروسولفات و در نهایت پس از اتمام سه ،مصرفی توسط بیماران قبل از شروع درمان
   .ثبت گردیدند

 2/14±2/11 در طی درمان ،6/19±8/12 میانگین تعداد حملات سردرد در ماه قبل از شروع درمان در بیماران :نتایج
)0001/0p= ( 3/13±8/11و یک ماه بعد از قطع درمان سه ماهه) 0001/0p= (مصرفی نیز در مسکن  میانگین تعداد .بود

و یک ماه بعد از قطع درمان سه ماهه ) =0001/0p (3/14±2/11 در طی درمان ،1/30±1/14رمان ماه قبل از شروع د
1/13±1/16))0001/0p= (مدآ به دست.   

  .ن بتواند در درمان سردردهاي عروقی موثر واقع گرددهآرسد مصرف قرص   به نظر می:نتیجه گیري
  ردهاي عروقیهن، میگرن، سردردهاي تنشی، سرد آمی فقرآن : کلیديواژگان

  
  
  
  
 
 
 
 
 
  
   داخلیبخش، )عج (عصر  بیمارستان ولی :نویسنده مسئول*

Email:gasamyk@yahoo.com 
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  مقدمه
ترین شکایات   کلی سردرد جزء شایعبه طور

 در طول سال ها نا درصد انس90 و بیش از باشد میپزشکی 
 از این رو کنند میبار حمله سردرد را تجربه  حداقل یک

رگی در مداخلات بهداشتی به شمار سردرد هدف بز
سردردهاي عروقی و تنشی جزء سردردهاي . )1(رود می

شوند و میگرن از میان علل سردردها،  بندي می مزمن طبقه
شیوع . )2، 1(باشد میترین علت سردرد عروقی و مزمن  شایع

سردردهاي )  مردان درصد6 زنان و  درصد15( بالاي 
ي ناشی از ابتلا بیماران به عروقی و تنشی و ضررهاي اقتصاد

این مشکل، ازجمله غیبت از کار و تحصیل، ناتوانی و 
مصرف مقادیر زیادي از داروهاي مسکن در جهت تسکین 

 بر اساس .)3(ز اهمیت نموده استین را حاآدرد،  توجه به 
میگرن  گزارش سازمان بهداشت جهانی سردرد ناشی از

ان کننده به خود رتبه نوزدهم را در بین اختلالات ناتو
سردردهاي تنشی درواقع توصیفی از . )1(اختصاص داده است

 در ارتباط با خستگی و سندرم سردرد مزمنی است که غالباً
رامی بروز کرده و آ و با وجودي که به کند میاسترس بروز 

). 4(یابند  تا چند روز ادامه مین نوسان دارد معمولاًآشدت 
روقی است که فیزیوپاتولوژي ترین فرم سردرد ع میگرن شایع

مشخصی ندارد اما توارث با طرح مولتی ژنیک را در بروز 
 در مطالعات جدید بر روي کاهش .دانند ن دخیل میآ

اي در مغزدر طی حملات میگرن اشاره  جریان خون ناحیه
 عوامل خطر ساز متعددي براي سردردهاي .)2(شده است

استرس، عصبانیت،  از جمله ،اند عروقی و تنشی ذکر گردیده
 در چنین هم. اي مصرف بعضی از داروها و اختلالات تغذیه

صورت ه معدودي از مطالعات ازاختلالات گردش خون ب
هن نیزبه عنوان یکی از دلایل بروز سردردهاي آنمی فقر آ

البته در بسیاري از مطالعات . )5(مزمن اشاره گردیده است
هن نیز نام برده آقر سردرد به عنوان یکی از علائم ف از دیگر

نمی ذکر آن با آشده، اما نوع سردرد و نحوه ارتباط 
نمی است آترین نوع  هن شایعآنمی فقر آ .)6( استنگردیده

نمی از بی علامتی تا آن بسته به شدت آو علائم بالینی 
 سردرد متفاوت  وعلائمی نظیر خستگی، تحریک پذیري

می یهن داآ فقر  منابع معتبر سردرد ناشی ازبر اساساست و 
 و دچار دهد میو مبهم بوده و بیشتر در ناحیه فرونتال روي 

نمی بیشتر در زنان در آ این .)7 ،3(گردد میشدت و ضعف ن
سردردهاي عروقی نیز بیشتر . )3(شود میسنین باروري دیده 

ي ها بررسیدهند و در  در سنین باروري در زنان روي می
به سردردهاي عروقی مبتلا به انجام شده بسیاري از زنان مبتلا 

ن آ لذا با توجه به این شیوع بر )7(باشند میهن نیز آنمی فقر آ
هن را در بهبود سردردهاي آنمی فقر آشدیم تا درمان 

هن بررسی آنمی فقر آعروقی زنان در سنین باروري مبتلا به 
 .کنیم

  
  روش کار

زمایی بالینی از نوع آاین مطالعه یک مطالعه کار
Quasi-control هن بر آن اثر مصرف آ است که در

کاهش سردردهاي عروقی در زنان در سنین باروري بررسی 
 و =ß%20 و α% =5 بر اساس تعداد نمونه .گردیده است

 70 و درصد 10بهبودي قبل و بعد از درمان به ترتیب 
 پس از کسب رضایت ها نمونه نفر تعیین گردید و 50، درصد

سردرد توسط پزشک شرکت در طرح و تعیین نوع 
زمایش خون، از افراد مبتلا به آمتخصص مغز و اعصاب و 

سردردهاي مراجعه کننده به کلینیک مغز و اعصاب 
جهت . عصر شهر اراك انتخاب گردیدند بیمارستان ولی

تعیین سردرد عروقی از شاخص انجمن بین المللی سردرد و 
 . اي  و(MRI) آي. آر.  ام اسکن،سی تیدر صورت لزوم 

هن از آ  و جهت تعیین کم خونی فقر (EEG) جی. اي
تین ی، هموگلوبین، هماتوکریت و فرCBCزمایشآبررسی 

سرم توسط پزشک متخصص مغز و اعصاب استفاده 
 زن مبتلا به سردرد 150در ابتداي مطالعه از . )8، 3(گردید

هن آنمی فقر آمبتلا به ) درصد 6/56( نفر 85عروقی، 
 50رد تحقیق گردیدند و در نهایت تشخیص داده شدند و وا

معیار ورود . نفر واجد شرایط تا پایان تحقیق حضور داشتند
بیماران در این تحقیق قرار داشتن در سن باروري، تشخیص 

هن با هموگلوبین و هماتوکریت به ترتیب کمتر آنمی فقر آ
تین سرم کمتر از ی و فردرصد 34و میلی گرم دسی لیتر  12از 
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در دسی لیتر وتشخیص بالینی میگرن بدون اورا گرم   میلی15
م، طول مدت ی حمله سردرد با دو مورد از علا5با مشخصات 

طرفه و ضربان دار، مانع فعالیت   ساعته، یک72 تا 4حمله 
، همراه با تهوع، گردد میروزمره که با فعالیت نیز تشدید 

و یا استفراغ یا ترس از نور و یا صدا، بهبود یافتن با خوابیدن 
هاي یک یا  حداقل دو حمله سردرد با سه مورد از ویژگی

 و 4چند علامت اوراي قابل برگشت، حداقل زمان اوراي 
زمان و یا قبل از بروز اورا   دقیقه، بروز سردرد هم60حداکثر 

 حمله سردرد با مشخصات سردردهاي 10و یا بروز حداقل 
نها آرد ي بالینی سردها بررسی بیمارانی که طی .تنشی بود

میگرن خالص نبود، باردار بودند و و یا به هر دلیلی جهت 
گیري در طی تحقیق به موقع مراجعه نکردند از مطالعه  پی

  .خارج گردیدند
نمی فقر آاز بیماران مبتلا به سردرد عروقی مبتلا به 

غاز درمان در مورد آهن شرکت کننده در طرح، قبل از آ
ع مسکن مصرفی در طی تعداد حملات سردرد و تعداد و نو

ماه گذشته سئوال گردید وجهت درمان کم خونی به مدت 
گرم قرص فروسولفات دریافت   میلی60یک ماه، روزانه 

 یک ماه پس از چنین همپس از پایان یک ماه و  کردند و
 در مورد تعداد حملات سردرد و مجدداًنها آپایان درمان از 

ته سئوال و ثبت طی ماه گذش تعداد و نوع مسکن مصرفی در
 از نظر سطوح هموگلوبین مورد بررسی قرار چنین هم .گردید

گر فردي  جهت کور کردن مطالعه فرد پرسش. داده شدند
ید درمان کم یجهت تا. بود که در جریان مطالعه قرار نداشت

 یک ماه پس از پایان درمان مورد مجدداًخونی، بیماران 
ه نتیجه درمانی مثبت زمایش خون قرار گرفتند و بیمارانی کآ

غاز آ در ها نمونهتعداد (نداشتند از مطالعه حذف گردیدند 
 بیمار درمان شده 50 نفر بود تا در نهایت 50مطالعه بیشتر از 

  ).مورد بررسی قرار گیرند
 هاي آزمون توسط ها داده آوري جمعنتایج پس از 

 مورد تجزیه α/icoxon و  (Paird T-test)تی زوجی
  .سی قرار گرفتتحلیل و برر
  
  

  نتایج
نتایج نشان دادند که میانگین سنی افراد شرکت 

مبتلا به ) درصد 8( نفر 4 سال و 3/29±6/7کننده در مطالعه 
مبتلا به میگرن بدون اورا ) درصد 60(  نفر 30میگرن با اورا، 

 میانگین .مبتلا به سردرد تنشی بودند) درصد 32( نفر 16و 
 11±9به ترتیب برابر رمان بیماران هموگلوبین قبل و بعد از د

 وجود دار معنیماري آتفاوت بود و  5/12±4و 
   .)p=0001/0(داشت

 کاهش تعداد حملات 1 جداول بر اساس چنین هم
 تعداد مسکن مصرفی بیمار در طی درمان چنین همسردرد و 

 پس از درمان در بیماران تحت مطالعه مشاهده چنین همو 
 دار معنیماري آاز نظر ها  گردید که این تفاوت

  ).p=0001/0(بودند
  

 مصرفی و تعداد حملات سردرد مقایسه میانگین تعداد قرص.  1جدول 
قبل و بعد از درمان در بیماران مراجعه کننده به بیمارستان ولی عصر 

  شهر اراك
یک ماه قبل   

 از  درمان
  میانگین

  )انحراف معیار(

در طی 
  درمان
 میانگین

  )انحراف معیار(

ماه پس یک 
  از درمان
  میانگین

  )انحراف معیار(

p  

تعداد 
مسکن 

مصرفی 
  در ماه

  

1/30)1/14(  3/14)2/11(  1/16)1/13(  0001/0  

تعداد 
حملات 
سردرد 
  در ماه

6/19)8/12(  2/14)2/11(  3/13)8/11(  0001/0  

  
  بحث

هن به آنتایج تحقیق نشان داد که تجویز قرص 
هن،  آ خونی فقربیماران مبتلا به سردردهاي عروقی و کم

 تعداد حملات و شدت سردرد در دار معنیموجب کاهش 
 در پایان دوره تجویز گردیده چنین همطی مدت مصرف و 

 در طی درمان با قرص فروسولفات تعداد چنین هم. است
مسکن مصرفی در بیماران کمتر از قبل از شروع مطالعه بود و 

د هاي قوي مانن هاي مصرفی نیز از مسکن نوع مسکن
ارگوتامین و اوپیوئیدها در قبل از شروع مطالعه به مصرف 
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هاي ساده مانند استامینوفن در طی مطالعه تبدیل  مسکن
  . بوددار معنیماري آها نیز از نظر  گردید و تفاوت

 در امریکا در 2001در سال سنسینگ و همکاران 
 بیمار مبتلا به میگرن نشان دادند که بهبود 40بررسی خود بر 

ت تغذیه و ارتقاء کیفیت زندگی موجب کاهش وضعی
 درصد 80گیر در میزان و شدت حملات سردرد در  چشم

در الهی و همکاران . )9(بیماران مورد تحقیق گردیده است
 نیز در اهواز در مطالعه نیمه تجربی خود نشان 1384سال 

 بیمار مبتلا به سردردهاي تنشی 25دادند که ماساژ سر 
هاي   هفته توانسته است در شاخص5مدت اي دوبار به  هفته

 بهبود درصد 52 و درصد 39 ،درصد 57سردرد به میزان 
  .)10(ایجاد کند

در بررسی مطالعات انجام شده در زمینه میگرن 
هن یافت آنمی فقر آمطالعه اي در مورد ارتباط میگرن با 

 در برزیل در 2005 در سال هرچند سیلویا و همکاران ،نشد
نمی سیکل سل نشان آ بیماران مبتلا به 56 تحقیق خود بر

نان به سردردهاي شدید و مکرر آ درصد 50دادند که حدود 
تونی نیز در مطالعه . )11(از نوع میگرن بدون اورا مبتلا بودند

 وجود میگرن بدون اورا را  2005 در سال خود در پورتلند
 50 از درصد 2/6 و وجود میگرن با اورا در درصد 8/43

ید یررسی خود تابنمی سیکل سل مورد آبتلا به کودك م
 نیز در 2002در سال گرین برگ و همکاران . )12(کردند

مطالعه خود در امریکا در مورد عوامل موثر بر سردردهاي 
هن در آیم و زتنشی به کمبود فاکتورهاي ریبوفلاوین، منی

  .)2(بروز این سردردها اشاره کردند
 6/56( بالایی بتاًما نیز در مطالعه خود شیوع نس

هن را در بیماران مبتلا به سردردهاي آنمی فقر آاز ) درصد
هاي این پژوهش و  با توجه به یافته. تنشی مورد بررسی یافتیم

ها در  اهمیت کاهش حملات سردرد و مصرف مسکن
ها  رسد این یافته بیماران مبتلا به سردردهاي تنشی، به نظر می

 بیشتر در این زمینه ارزشمند يها بررسیدرخور توجه بوده و 
  .باشند می
  
  

  

  نتیجه گیري
 آماري دار معنیگر اختلاف  نتایج این تحقیق بیان

هاي مسکن  در تعداد دفعات حملات سردرد و تعداد قرص
 با .مصرفی در بیماران تحت درمان با قرص سولفات فرو بود

هن آرسد مصرف قرص  توجه به نتایج این تحقیق به نظر می
  . در درمان سردردهاي عروقی موثر واقع گرددبتواند

  
  تشکر و قدردانی

این تحقیق نتیجه پایان نامه دانشجویی سرکارخانم 
بدینوسیله از معاونت . باشد میدکتر اکرم اصغري قمی 

محترم پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی و خدمات درمانی 
هاي این  بهداشتی اراك که ما را یاري نموده و کلیه هزینه

 و کلیه بیماران شرکت کننده در اند نمودههش را تقبل ژوپ
  .گردد میاین پژوهش تشکر و قدردانی 
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Abstract 

 
Background: Tension headaches are the most basic reasons for referring to physicians 

throughout the world. Iron anemia, on the other hand, is the most common type of anemia among 
women who are in productive age in the world. This study was done to investigate the relationship 
between vascular headaches and iron anemia and to see the effect of iron tablets administration on the 
treatment of these headaches in women who are in productive age.                                      

Materials and Methods: In this quasi-control study, 50 women in reproductive age who had 
iron anemia and vascular headaches, referring to the neurologic clinic of Vali-asr Hospital in Arak, 
were selected and treated with ferrous sulfate tablets for three months. For verifying the treatment, 
patients' hemoglobin was monitored after one month, and in case of any significant increases in this 
value, the patients discontinued participating in the study. The number of headache attacks and the 
number of analgesics used before, through and three months after beginning the administration of 
ferrous sulfate were noted for all of the patients.     

Results: The mean number of the headache attacks one month before treatment, during the 
treatment and three month after the treatment were 19.6±28 , 14.2±11.2 , 13.3±11.8, respectively 
(p=0.0001) . In addition, the mean number of used analgesics before the treatment, through the 
treatment and three month after the treatment were 30.1±14.1, 14.3±11.2, 13.1±16.1, respectively 
(p=0.0001).   

Conclusion: It seems that using iron tablets can be useful in treatment of vascular headaches.  
Keywords: Iron-Deficiency Anemia, Migraine, Tension headache, Vascular headache 
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