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 ���   GCT)≥(71mg/dl (glucose challenge test) 	�� �����:مقدمه��� �� ��� ��� ��� ������� ������ ���� 
 �!�

"#�$(SGA) %	� �&# "�'��� ������( ��) *�+ ,� %-!� "#�$ ��� .��/0�� ���� ���� ��$ 1��	 *�+ ���� ���2$ �� ,2#��� 3") 

��� .4��(���	.

و روشها �. ��+	����:مواد 6�-$+� ���	 �GCT)�7	� %!$�� ��+� %�� +��+���('9 ��� ����:;;��� /<��= �� �.��<> ?$ 

�+ %!$ ,@ +�A.,�B) �)�CDECF+��+�� �"�"� ,2#��� �+�� G"���� 1��� H�I�� .� G���+�04 , ��	��� %�������/�+��J���)��-A .

�� 
-> +��+����A+� �.+��+�� �<-> .� %��"� ��9� /J).��� �K�L (������ .=�+��+�� ��,�� %-!� (body mass index)  

BMI 
->+��+�����"'���� .+���M�$ ,2#��� ��B.<N$ �<.G+��� �	G ���(�"��.BMI,G��	GCT /<��= �	G .�!'9G�G������ %

�� *�+�� ����� ���G��J +�7	� +�/�L �+����."�"� 

�#"��:ها يافته$ �@ ��� ��O(small for gestational age) SGA  +���+��� �����.��	 ,@mg/dlD;≤GCTG��� ��0������

�� �+���L�P����'2� 3Q���� .����+��);RD/;P= .(��	�!=�%:D%��M�U����%DV%�JA� ,<��M�4����' V:%):F:/;ERWC/;(.

relative risk=2.28, 
و توصيه ها � ����GCT	�� ���:نتيجه گيري �+�� 6�-$+� "#�$ �@ ��� �.���'� ,� "���$�� %!$ ?���/0."#�$ �@ ��� 1"''@ 

+�@ ,���+��= �.&X$ YQ��"$ �,��"� �+ �P� +��> ")�.

�)!;� 

�� Z#��V;%+��+���� �� �)�+��+�� %����� �[��� ."����)\ER(

����'���GCT � %�K9� ]��J2� Y+��M ,��+�J ����.��%���

+�CDECF+��+�� ,�B) �� H�I�� ���/�.���� H�I�� %�!$ ���� 

^_ O��<( H�( �� 1��� +���� ,�� .��+�� "�2� %���!`� � 1"

 .� ,�4�( +��� ��� ,��J� ���.a�9��� ��b�� +� .2�-A c��	

(LGA) �+� ��� G%	� 1��J)��� 6��-$+� ��� ,2#��� ��c���	 �

]���� GCT≤140mg/dl ���� �+ ����� "#�$ ������ 1d��� �

1��(SGA,LGA c���	 �� GCT +� ]����� +���� �	+��.

��@��)FG:.(
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+� ,�`'�� %<� ,��� ���� 1���(SGA, LGA e+���� ��1�

G]�$�� .���$�� � .-U� "�+ ��) � G��J� � f��� ��O��� .��= 

���G�� �$g��� +� ,�� %�	� .���O�� h�	�'�� ��� ��� �������� 

AGA ��� .� 1"�� �	 ���� G
�b� �"�+ YgQ���SGA 

�LGA i��� 
��> j����� 
���� +�k=+� %�	� .�'��.

�/0�� ��� 
���� ��� l��m+� ,n�( ���'9 "��+ ]Q��� .�

 �� 1��B�	� �� %	� �`J�� %	� �K� ��4��(����	 ��)����+��

 ����� ��	 ��GCT��� H�I�� +��� )]�"9 R)(WGo(.

Dual et al ���	 ,�� "����� ��0� ")�� �+�� ,2#��� ��+� 

������GCT)≥(71mg/dl   ����� 
 ��!� ���� 
���� ��� 

"#�$ �� ��� �� ������ �����(SGA) %	� )D.(3") ������'�

 .��/�0�� ����� ����� ��$ 1��	 *�+ ���� ���2$ �� ,2#���

��� .4��(���	 "'��� �����( ��) *�+ ,� %-!� "#�$ ���.

�
�� �6�� �9
:;; �$ �+��+�� �� +��+�� ���� ��	 �� �<>FRERW,�� ]��	 

� ��J��� ���� +��JK� �� ��� �n�� ����� ���	+�J��D\EDR

G"�"� ���!� �+�� .<�<N$ .B�M�$ ,2#��� ���"�"���(.H�J$

 �� �+��+�� %���� ���� ���`	� %!$ ����:;�+ O���<( H��( 

� "���� H�I�� 1��"�� ��� "'> "2� %��	 �� "�� ����( .����

 +� i����L ./<��= �	CDECF"�� H��I�� �+��+��� c���	

GCT ��� R\VEWF.<�� +� H�( .	� ���# �-A2,��4�( �P�+� .

"�.��*�+ ��coobs mira "�'> ���	 ����2$ ����� ����

 ������ 1��B��	�.���� %����� ,�� Q����� H"�� p���� ����)+��2�

 �+�J�� �/�� �� ���+�04 �� 
-> .-A ��) � �+��+��� +�.�A

����� .��<24 �+��+����.� +�/���	 3���U� ����'qJ) ,��� ��������

 O9 +"r�����s�� p���� �+��� ���� ,�2#���.t��	��� �����

BMI��-> � �+��+������ 
��� G�+��+���� ����= �����( ����	

 � ����<(�J) "�"� ��!J) �)L j�> 3�U�."2� ����J���

 G����� %�!'9 G����� ��� G.���� u"�M �+�`�	� +� +��/�L 

, �>�:�R�"�� ���2$ ��J��� *�+.SGA  ��� ����'� ,�� 

v"M ����J@ "#�$R;"��+ ����� �� ������ ��� LGA ,�� 

g�� ���'��"MvV;��� �+� "#�$ ��� �P� "�� ,�4�(.)��� 

X$ ]�"9 w-A������� �"� ��� ,�4��+��+�� �	 �+���L���7 

� +"��!7#� x	�$ +� ��+�7J) ]�	 RVVW()V.(

��������� ��� ���	
 ��
 ��� ����� �

g�� ����"#�$ LGA "#�$ �@ ���SGA 

RE>�n 1d��� %�+� ��"#��.+��� 

yE���� ��"'n+��� 

zE/<��=.1"�0@ ]�A 

{E+��� �	 

^E�@&� ��'9 

|E<-> �����.g�� ����� �F;;;H�( 

oE� ��d� ��>�%

RE��+���.���	+�A ,� ,@ ."'�!) ?n�@ 

yE��+���.A+� ,@ .+��+�� ���� ���(����� .� "��+�"� 

,�&X$ %�2}� ��"�+�"� l�<�� 

zE���N��%�)���J�9� .

{E�) %��B��'9�'.

^E#����L.�)����+��� �

|EQ����������@ Yg.

~E���$��$ �)���J���.

�E��+�J�>��� .+�+��� 

�E)�!@��.�J�L �.+�+��� 

�_E%B9 YgQ����3�� "'� �

RRE"'n ��<>.
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���������� �����	� ����� GCT������ 

Variable ����� ���� Mean GCT level 
(mg/dl) 

Median GCT level 
(mg/dl) 

SGA (< �_% )oC �{%CR±R;; �{

AGA ( ^_E�_% )

( V;E:;% )

yy{ 

�~� 

{{%

z{%

W/R:±RRR �_� 

LGA ( > �_% )zz |%:/Ro±R;: �_{ 

)�q���������� ?SGA ,LGA +� ,�@ �+ j������ 
���� 

]�"��9R�+ %��	� 1"���L "'�����"�.1��B���	� ���� ������� ���	

4��(���	��.+��+�� ]�� ,)�� ,	���LMP 2$+��� ��J�� ���

G"� '9 ����1��B�	� �� �������$���I���$ j�Ur� ]����

2$ "#�$ ]�� %��	+� �������"� �.

�9 '�)�0 
#��L�� "2��+��L O�G+� ��� ���4��,�@ �SGA+� RW%GAGA +� 

oD%�LGA +�W%�+�� ������� 	+��.��� 1".��� .��	

GCT � ��+��� +��$�$ ,�� �������� ���$+�-� h"�' ��y�±�__ 

�:/Ro±R;:GW/R:±RRRG��<.+� H�( 	�.#����� ,�@ ��� ��P� 

+��L��'2� 3Q��� .��+���-�.�� 6��-$+�����	�+��� ��	 �

x	���GCT ��� ������ x�	��� ��� ��P� +���L�3Q���� 

'2�.+���G%��"� +��� �	 ,n�) ,�-#� �O4��� i.���	 %4�

GCT ������ ��� �$g�� ��� )�b�	� ,��g����F;/#��	 .+�

�� ?�+�J )]�"9\(.+�'�	�+��+��� ��<�r� ��b��	� ,�� '��

�������\oG,�B) N}�� 6�-$+�.�����	 x	��� �GCT +� 

+��� �%��"� ��9� ����� ��� )]�"9EF(.����/ Y���QA�

4��(����+��� 1+��+� ?�+� ����� ]�"9E:%	� 1"�L .

����#��L �+��L O�c��	 GCT ��� ���'N'�.ROC 1��B��	� 

����@��)
7���ER(������� 1��B���	� %��!$Chi-square�

student’s T-test ,���	L SGA+�" � ,@ �+ D;��<.+� H�( 

	�.#�����	GCT "�L %	"� )	�!=�%:D%�M�U����%

DV%GPvalue=0/018�,CI=95%[0/162-0/545] ����O 

���� -�!�.2.81R������ ����.�'qJ)���-b� 6��-$+� �.��� 

BMI+��� ���	 GCT�L %	"�")Mean=25/06±3/34, 

Max=34, Min=16/76, pvalue=0/012(G+� ����� �+����

LGA-A ,���	L �2.��GCT� %	"� �"��.

����	��������� ��GCT 

Maternal age 
(year) 

����� Mean 
neonatal 

birth 
weight (gr) 

Mean GCT 
level 

(mg/dl) 

y�≥\F :W/\RFW WW/V\

z_Ey�\C: FV/\RV: CR/R;F 

{_Ez�RF; DF/\CFW V:/RR; 

>{_ RCV;; R;D 

����
������� ��� �����	� ���  �	�� ����� GCT 

GA(week) ����� Mean 
neonatal 

weight(gr) 

Mean GCT 
level(mg/dl) 

* P
value 

z|Ezz:C{�/y~|^ �/��z D/;

\o DF^�/z_yz ~�/��_

z� V;|�/z��� y�/�_{ WV/;

\V RR: ~�/zz^_ \F/R;o \/;

{_ R\C �^/zz�| ;V/R;W :F/;

FCEFRCoVW/RoC :C/R;F RW/;

*correlation assay with student’s T-Test and is significant at ≤0/05 
level 
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������!��"	�� #�
�$� %���� &����� '��
�

Variable Mean neonatal body weight(gr) Mean GCT level(mg/dl) P value 
•Maternal BMI* 
Low(< �/�� )FF/\;WF R;R N.S** 

Normal( y|E�/�� )DF/\RoV D/R;\ N.S 

High( y�Ey| )F:/\\R\ CF/RR; N.S  

Obese(>y�)F:/\RVV WW/R;W N.S 

•Route of delivery  

NVD R:/\RDF W:/R;: N.S 

C/S Ro/\R;C o\/R;: N.S 

•Maternal parity  

Nullipara CF/\C;W ::/R;\ N.S 

Multipara ;o/\C;W R;/R;o N.S 

•Newborn sex 
Female 

 

VD/\RFW WV/R;: N.S 

Male ;D/\CW: Ro/R;: N.S 

•Previous pregnancy history 
Abortion 
Mole 
Dead child 

\\/\R:\ 

;V/\CRV 

\C/\RC: 

RW/R;F 

;V/R;F 

WR/R;V 

N.S 
N.S 
N.S 

*Body mass index, **Not significant 

�
���()�� ROC��� ���� GCT��*++������ ,�� 

<=� 
������� ,@ %	� �}��SGA ���LGA +� � ��������0�

����� f��� e+��� ��+� �"#�$�� 
-> ��+����� �� �"#�$

"'�!) )R;GRR(.+�!��+��+�04 
b� �+����� ��� �� � ��%���

�� ��/���+�J��)��� ��O� �,'���9���B9 "�=�� ���� ��.

J=+.� i)�@ .�"��.'n�<70� �.+����� ,� �����2� +"�r�

	��+�/�� �)�� O�� 1".����.��� (����m�-A���2.+��A.

+��+����J�L.)�� 1��B�	� ��"� +� �)L j�> +��+����(,��

 ��&m ���� i)�@ %<�.� �+�� ���� ����'9 "�+ ��� �.$"����

�I'� ,�SGA ��� )RC(.+�������� ,�2#��� ��� 3&�= ���

1"''@ *�"r� Y��[�G2� �O9 1"��@� �+��� ��)+���� p��� 

"������ ,��2#��� .������2$���� �SGA �� ]���J2� Y+���M ,��� 

�)����+���4��(���	 �� 1��B�	� ?.� ,@ %<� ��"� ��� ��� �� �

� *�+�� Y+��K� ,�� �� 4��@ ,���I$.� �+�� ����	�����/ 

>�G%	� ���( ��-!� �L %J �(� �������� ���� ������+� *�+ ?

1��	 �$��������/�0.SGA �'@ 1��B��	���!� ��+���� *�+�

��� ")��� )R\(.

+� ���� ,2#��� �+���4����	 ,@ �GCT ��J@ ����!� ��

D; ��<.	�+� H�(.#����.���'� ,� "���$�� %!$ ?���/0.

������ 1"���''@�r���0$ �������� ����SGA"���'@ 
���J� .����� 

RR=2.28 )���@ 3��U� ���� O@��<( ��	 QJ� �� � Y�+" 

4���$ ��+�@�	� �-�� �.���)RFGR:(.������ O@�<( ��	 �

<( �@"��� ����'� ,��J�!�G%�	� H��	�� ?��>�.�@"��� 
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<(�J!���� ?��'2� ,�G %	� ��)���@ �$g�� 3�U� ��� Y�+" 

4�� � �-�� �����0 �������.$ �@ ��� �� "#�>C:;; %	� H�( 

�� Y��QA��� ,2#��� ��&X$ YQ��"�� ,� �� ��,���++�����

� �O��( �+���."'@.+��+�� �������� ��	 ,@ ��GCT "�+�� 

�� %	� �7J� &X$ YQ��"��,��� "��-� ��	 ��K� ,�� %�	�

 M�$ �K�L��$��� ���� ,@ ��� ,�'.����0�� "''@ 1��B�	� ����O

)���@��+ Y�+"���� ��+"')� i)�@.� 6�-$+���BMI +��� 

���	GCT +� G%	� �}�� ���� O@�<( ��	 ��>�n ����

 -A %#�=+� �K'$ ,� %	��$g���2.3��U��� �� ,7<� :;H��(

 � O@�<(�G%�	��$g�� ��� "'> ��	 O���� ���	 ������BMI 

J�.����O# "���$ ����/0.+� "�#�$ �@ ��� 1"''@ ���,�2#��� �

"���.),���	L ,��0� "��@� Q-> ,@ ��'qJ ������ ,@����	 

GCT�+� �,�2#���+� "�L %	"� ,2#��� ���,�@ Dual et al 

��	 "���� H�I��oR��<.+� H�( 	�.#���� ,����	L ����'� ,��

2$��� "� �+�,2#���Abell et al��,���	L ODD��<.� H��( 

+� ,2#���Buhline et al  ��	 V\��<.�� H��(����O�4� �i

������� ����."��L %�	"� "�#�$ ��@ ��� �� .+� 1�Q�� ,�� 

� �� ,2#������� ��O -!�.��� �+� "#�$ �@ ��� ,� ����� Q��� 

��+���.� %!$ ��	 ,@+�K�LD;��<.+� H�( �	�.#���� ����

D/R����� �������.+� %�!$ ���	 ,�@ ���� �� ��K�L��� iD;

��<.��� H�( )RWGRo(.�P� ,��.�� ,@ "	+ ��� ,� ,9�$�� ���

+� ,2#��� +��+��� ������) ,�@ ����� 
���� ������ �"�#�$ 

��������� ��� �� ����� ���	 O9 ,� "#�$ ���7�	� %�!$ ���

��M�$ G"�+�"� %���X$ ,� ,��+�� �+���&m �.�&X$ Y�����,��

B��"��� ".
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