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  پژوهشی          

  
  
  ازنــــــدرانـکــــــی مــــــــوم پـزشـلـشـــــگاه عـــه دانـلــــمج

   )50 -57   ( 1387 سال     آذر و دی    67ره   شما  دهم جهدوره 

50  1387آذر و دی  ، 67هم ، شماره هجد دوره                                                               مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                      

  1386 ساله شهر ساری 6-18بررسی قد و وزن دختران دانش آموز 
 

   3مهرنوش کوثریان    1زهرا کاشی    2 مژگان تیمور زاده   1عذرا اخی 
  

  چکیده
اندازه گیری قد و وزن کودکان و نوجوانان از منابع مهم اطلاعاتی و بهتـرین شـاخص ارزیـابی وضـعیت                   :ف  اهداسابقه و   

 و وضعیت بلوغ  )BMI (نمایه توده بدنی،این مطالعه به منظور بررسی قد و وزن .  جامعه می باشدو سلامتآنها تغذیه ورشد 
  . انجام شد1386سالدر دختران شهر ساری 

 ساله مدارس ابتدایی، راهنمایی، دبیرسـتان شـهر سـاری انجـام     6-18 دختر   1320این مطالعه مقطعی روی      :ها مواد و روش  
همچنین نمایه توده بدن محاسبه و ثبـت       . ختران توسط افراد آموزش دیده بررسی و ثبت شد         وزن و وضیعت بلوغ د     ،قد. شد

 قد و نمایه توده بدن افراد مورد مطالعه با استفاده از منحنی استاندارد محاسبه و یافته هـا            وزن، Z-Score(SDS)سپس. گردید
  .هت آنالیز داده ها از آمار توصیفی استفاده شدج.  ساری مقایسه شد1377 و همچنین یافته های مطالعه NCHSبا نمودار 

ــه هــا ــا اســتفاده از نمــودار  :یافت ــال  ) درصــد2/95(نفــر NCHS، 1256 ب ــد نرم ــراد مــورد مطالعــه ق  5 -95صــدک (از اف
 سـانتیمتر افـزایش رشـد       5/2. بود درصد 5- درصد 95از افراد درمحدوده صدک     )  درصد 95(نفر  1254داشتندووزن  )درصد

 سـالگی بـا   17بجـز  (افـراد در همـه گروههـای سـنی     BMI. دیـده شـد  1377م افزایش وزن نسبت به سال کیلوگر7/2قدی و  
SD05/0-( به دست آمد 4/11±1/1 بودو میانگین سن شروع منارک 50 بالاتراز صدک .  

یک شدن  نزدو 1377نسبت به مطالعه سال  نتایج مطالعه انجام شده در ساری نشان دهنده بهبود شاخصهای رشدی :استنتاج
  .استانداردهای کشورهای توسعه یافته است به
  

   ، سن بلوغ، دختران، دانش آموز، ساریBMIوزن، قد،  :واژه های کلیدی 
  

  مقدمه
اندازه گیری قد و وزن کودکان و نوجوانان از منابع مهم           

 ،اطلاعاتی و بهترین شاخص ارزیابی وضعیت رشـد فـرد         
جه بـه اینکـه     با تو . استوضعیت تغذیه و سلامت جامعه      

رشد همواره تحـت تـاثیر عـواملی مثـل تغذیـه، ژنتیـک،           
ــستمیک مــی باشــد   ــدوکرین و دیگــر عوامــل سی ــذا ان  ل

انحــراف از مــسیر رشــد طبیعــی، نــشانه ای بــا اهمیــت از 
امروزه به توصیه سازمان بهداشت . بیماریهای جدی است

جهــانی جهــت ارزیــابی رشــد، منحنــی اســتاندارد رشــد  
NCHS    یکـای شـمالی در جوامـع مختلـف         متعلق بـه آمر

  ). 1(مورد استفاده قرار می گیرد
  
  

  .در شورای پژوهشی دانشگاه ثبت شده و با حمایت مالی دانشگاه علوم پزشکی مازندران انجام شده است 86-12این تحقیق طی شماره  

   Email: zr_akha@yahoo.com                    )ره(م خمینی ساری، خیابان امیر مازندرانی، مرکزآموزش درمانی اما: دکتر عذرا اخی: مولف مسئول
   استادیار گروه داخلی دانشکده پزشکی دانشگاه علوم پزشکی مازندران فوق تخصص غدد و متابولیسم،. 1
   دانشگاه علوم پزشکی مازندران متخصص داخلی. 2
  فال دانشکده پزشکی دانشگاه علوم پزشکی مازندران فوق تخصص غدد اطفال، عضو مرکز تحقیقات تالاسمی و استاد گروه اط. 3

    25/10/87:             تاریخ تصویب  11/9/87: تاریخ ارجاع جهت اصلاحات     30/2/87: ریافت تاریخ د
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  ساله 6-18 و وزن دختران دانش آموز قد

  

51 1387 آذر و دی  ، 67هم ، شماره هجد دوره                                                                                   مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران  

به علت تفاوت نژادی،جغرافیایی ،محیطی و ژنتیکی       
استفاده از این منحنی استاندارد رشد در جوامـع مختلـف        

ل توسعه با مشکل روبرو است خصوصا کشورهای در حا   
لــذا یکــی از دغدغــه هــای بهداشــتی هــر جامعــه داشــتن 
استانداردهای حقیقی آن جامعه است که بتوان بااسـتفاده        
از آن تغییرات مهم رشد و نمـو را ارزیـابی و پـیش بینـی       
ــف     ــاطق مختل ــه درمن ــاتی ک ــال مطالع ــوان مث ــود؛ بعن نم

سـت،  صورت گرفتـه ا   ) 8(و همچنین ساری    ) 2-7(ایران
 NCHSتفاوت عمده ای رابا یکدیگر و با استانداردهای         

  .نشان داده است
بـا تغییـر    سـال یکبـار   10به طور معمول کشورها هر  

وضــعیت اقتــصادی و اصــلاح تغذیــه کودکــان، معمــولاً 
 سال یکبار ارزیابی جدیدی از رشدانجام       10کشورها هر   

ــایج را در برنامــه ریــزی هــای بهداشــتی    مــی دهنــد و نت
  . ت می دهنددخال

صـورت گرفتـه   1377مطالعه قبلی در ساری در سال  
 سـال  بـا هـدف    10 ازحـدود   لذا این مطالعه پـس   )8(بود

  وزن و مرحلــه بلــوغ دختــران دانــش آمــوز بررســی قــد، 
ــا     18-6 ــا بـ ــسه آنهـ ــاری و مقایـ ــتان سـ ــاله شهرسـ  سـ

استانداردهای جهانی و مطالعه قبلی در همین شهر انجـام          
  . شد

  

  ها مواد و روش
در این مطالعه توصیفی مقطعی دانش آموزان دختـر        

  .  ساله تحت بررسی قرار گرفتند18-6
حجم نمونه در این مطالعه با کمک انحـراف معیـار           

 و  =δ 05/0α,=3/7 با   77 ساله در مطالعه سال      12قد افراد   
4/0=d  ًعلـت اســتفاده از  .  نفـر محاسـبه شـد   1300 تقریبـا

ستفاده از حداکثر حجـم   ساله ا  12انحراف معیار قد افراد     
  .نمونه بود

پس از اخذ معرفی نامه از معاونت پژوهشی دانشگاه         
و مراجعه به اداره آموزش و پرورش نسبت به تهیه لیست     
مدارس ابتدایی، راهنمایی و دبیرستان ، بر اسـاس تقـسیم          

و همچنـین   ) ناحیه یک و دوی آموزشی    (بندی ناحیه ای    

، غنـی و ضـعیف از      تقسیم هر ناحیه به سه بخش متوسـط       
مدارس مورد نظر نیز از میان      . نظر مکان شهری اقدام شد    

 بـه قیـد    وکل مـدارس دولتـی، غیرانتفـاعی و تیزهوشـان     
قرعه از بین مدارس هم ناحیه و هم بخش خـود انتخـاب             
شدند و پس از اخذ معرفی نامه رسـمی از اداره آمـوزش        
 و پرورش و کسب رضایت نامه از مدیر مدرسه به نیابـت     

  .  افراد مورد نظر تحت بررسی قرار گرفتند،از والدین
معیارهای خـروج از مطالعـه شـامل وجـود هـر نـوع           
بیماری زمینه ای که رشد فـرد را تحـت تـأثیر قـرار داده               
باشد از قبیل دیابت، کـم کـاری تیروئیـد، تـشنج، عقـب              
ماندگی ذهنی و عدم تمایـل فـرد بـه شـرکت در مطالعـه       

  .علیرغم توجیه کافی بود
 بـدون   Secaاندازه گیری قد دانش آموز با قد سنج         

کفش در حالیکه پاشنه پا، نواحی سرین ها، کتـف هـا و             
وزن افراد . ناحیه پس سر مماس با دیوار بودند، انجام شد    

با حداقل لباس قابل قبـول از لحـاظ اخلاقـی بـا تـرازوی               
Seca      کیلوگرمی تنظیم می گردیـد،     5 که روزانه با وزنه  

  .ری شداندازه گی
قدبــه (بــا اســتفاده از قــد و وزن افــراد و فرمــول     

 .دش ـهـر فردمحاسـبه   )BMI(وزن ،نمایه تـوده بـدن     )/متر
وضعیت بلوغ نیز با استفاده از جدول تـانر پـس از معاینـه     

  ). 9(توسط یک فرد آموزش دیده تعیین گردید
(SDS) Z- Score اندازه های قد ، وزن و نمایه توده

 . محاسـبه شـد    NCHSنـی اسـتاندارد   بدن با مقایسه با منح    
  و  Mean±SDجهـت آنــالیز داده هــا از آمــار توصــیفی 

  .فراوانی و درصد استفاده شد
  

  یافته ها
 سـاله  18 تـا  6 نفـر از دختـران       1320در این مطالعـه     

  .شهرستان ساری تحت بررسی قرار گرفتند
میانگین و انحراف معیار قد در صـدکهای مختلـف           

 آورده شـده    1ول شـماره    بر اسـاس گـروه سـنی در جـد         
 سـال   12 و   11است که حداکثر اختلاف در گروه سـنی         

  .  بدست آمد-59/0 و -SDS 61/0بود که به ترتیب 
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  و همکارانعذرا اخی                        هشی    پژو  
  

52  1387 آذر و دی  ، 67هم ، شماره هجد دوره                                                               مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                       

  

  1386 در دختران دانش آموز شهر ساری  میانگین و انحراف معیار قد در صدکهای مختلف بر اساس گروههای سنی:1جدول شماره 
 SDS  97صدک   75صدک   50صدک   25صدک   3صدک   میانگین±انحراف معیار   فراوانی  سن
6  84  1/5±9/117  5/108  115  117  7/121  128  04/0+  
7  94  6±1/123  7/111  120  123  126  1/136  20/0+  
8  89  6/5±3/128  7/115  124  129  133  3/138  36/0+  
9  94  5/6±2/135  124  7/130  134  140  150  49/0+  

10  94  7/6±7/140  7/128  7/135  141  145  1/155  27/0+  
11  104  9/6±1/147  1/134  143  147  152  8/160  61/0-  
12  100  8/7±3/15  136  2/145  152  156  9/165  59/0-  
13  97  2/6±9/155  8/141  153  156  160  1/165  39/0+  
14  142  6/5±8/158  148  155  159  163  4/169  46/0+  
15  137  4/5±5/159  1/150  155  160  164  8/169  46/0+  
16  149  2/6±159  146  155  160  163  5/170  21/0+  
17  115  1/7±5/160  4/148  157  161  165  172  35/0+  
18  18  8/4±3/160  153  7/155  161  164  170  33/0+  

  

 ، حداکثر اخـتلاف وزن افـراد        NCHSدر مقایسه با    
  سال بود که به ترتیب 16 و 9مورد مطالعه در گروه سنی 

  ).2جدول شماره (بدست آمد-44/0 و-49/0

  

  1386در دختران دانش آموز شهر ساری   میانگین و انحراف معیار وزن در صدک های مختلف بر اساس گروه سنی:2جدول شماره 
 SDS  97صدک   75صدک   50صدک   25صدک   3صدک   میانگین±راف معیار انح  فراوانی  سن

6  84  8/4±1/22  17  18  21  25  35  10/0+  
7  94  3/5±8/24  18  7/21  5/23  27  40  22/0+  
8  89  4/5±7/27  7/19  24  28  5/30  3/40  20/0+  
9  94  3/8±7/32  22  26  30  37  53  49/0-  

10  94  6/11±4/37  22  29  34  44  1/72  37/0+  
11  104  1/12±4/42  28  2/33  41  49  7/66  32/0+  
12  100  7/12±6/47  30  37  5/47  7/54  9/74  17/0+  
13  97  5/14±7/55  5/34  45  53  7/63  3/90  17/0+  
14  142  2/12±3/55  38  46  53  62  5/85  27/0+  
15  137  2/13±2/57  1/41  49  53  63  95  35/0+  
16  149  5/11±6/56  5/39  5/49  54  62  81  44/0-  
17  115  5/10±7/57  8/41  50  56  65  5/82  31/0+  
18  18  8±1/57  43  7/51  58  2/60  77  36/0+  

  
ــسه  ــا   BMIمقای ــه ب ــورد مطالع ــراد م  در NCHS اف
  نشان داده شده است که تقریبـاً در تمـام          3جدول شماره   

 بـوده اسـت و   NCHSگروههای سنی بـالاتر از میـانگین        
   +).45/0( سالگی بدست آمد9حداکثر اختلاف در سن 
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  ساله 6-18 و وزن دختران دانش آموز قد

  

53 1387 آذر و دی  ، 67هم ، شماره هجد دوره                                                                                   مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران  

  1386در دختران دانش آموز شهر ساری  ی در صدک های مختلف بر اساس گروه سنBMI میانگین و انحراف معیار:3جدول شماره 
 SDS  97صدک   75صدک   50صدک   25صدک   3صدک   میانگین±انحراف معیار   فراوانی  سن

6  84  5/2±8/15  8/12  14  9/14  17  2/22  25/0+  
7  94  6/2±2/16  7/12  4/14  5/15  4/17  5/22  23/0+  
8  89  6/2±7/16  8/12  9/14  3/16  5/18  23  33/0+  
9  94  2/3±6/17  5/13  3/15  5/16  2/19  7/25  45/0+  

10  94  5/4±6/18  9/12  4/15  1/17  4/21  1/30  18/0+  
11  104  ±¼5/20  9/13  8/16  6/19  5/23  6/30  12/0+  
12  100  3/5±8/22  5/15  2/19  3/21  26  9/35  05/0+  
13  97  ±¾8/21  8/15  7/18  9/20  9/23  4/33  04/0+  
14  142  9/4±4/22  6/16  19  21  9/23  3/37  08/0+  
15  137  9/4±4/22  6/16  19  21  9/23  3/37  12/0+  
16  149  2/4±3/22  6/16  2/19  5/21  7/24  4/32  24/0+  
17  115  ±¾4/22  16  2/19  22  3/25  6/32  05/0-  
18  18  3/3±2/22  1/17  3/19  3/22  9/23  3/29  24/0+  

  

ــادیر     ــا مق ــد ب ــسه ق ــر NCHS ،33در مقای  5/2( نف
نفــر 1256،)  درصــد5زیــر صــدک (قــد کوتــاه ) درصــد

 28و  )  درصـد  5- 95صـدک   (قد نرمـال    )  درصد 2/95(
 95صدک بـالاتر از    (قد بالاتر از نرمال     )  درصد 1/2(نفر  

 سانتیمتر افزایش رشد قدی نسبت بـه         5/2. دارند) درصد
  .  دیده شد1377سال 

 6/0( نفـــر NCHS ،8زن بـــا مقـــادیر در مقایـــسه و
ــر صــدک (وزن کــم ) درصــد   نفــر 1254،)  درصــد5زی

 نفر  56و  )  درصد 5-95صدک  (وزن نرمال   )  درصد 95(
 95صـدک بـالاتر از      (وزن بالاتر از نرمـال      )  درصد 2/4(

کیلوگرم افزایش وزن نسبت به سال      7/2داشتندو  ) درصد
  .  دیده شد1377

ــدک  ــه   50ص ــورد مطالع ــراد م ــا  وزن اف  NCHSب
 50زیـر صـدک     )  درصـد  3/63( نفر 835مقایسه شد، که    

NCHS 50بـــالای صـــدک )  درصـــد6/36(نفـــر483 و  
NCHSقرار دارند .  

 مشخص شد که    NCHS قد با    50در مقایسه صدک     
 نفـر  437 و   NCHS 50زیر صدک   )  درصد 7/66( نفر 880

  .  قرار دارندNCHS  50بالای صدک )  درصد1/33(

 نـشان داد کـه      NCHSا   ب ـ BMI 50مقایسه صـدک    
 558 و NCHS 50زیـر صـدک   )  درصـد 4/57( نفـر 758
  . قرار دارندNCHS  50بالای صدک )  درصد3/42(نفر

 قد و سن دختران در مراحل مختلف بلـوغ در           ،وزن
 نفــر از افــراد مــورد 220.   آمــده اســت4  شــمارهجــدول

 B2میانگین سن مربوط به      . بودند 2مطالعه در مرحله تانر     
)T2 (  یشترین سـن   و ب  مترین وک 5/10 ±5/1مطالعه ما   در 

 سن منارک در مطالعه مترینک. سال بود15 و8به ترتیب   
ــود6مــا  ــانگین ســن منــارک در ایــن مطالعــه .  ســال ب   می

  درصـد 95 سال بود که با ضـریب اطمینـان      4/11 ± 1/1 
مقایـسه  . سـال محاسـبه شـد     4/13  تا    66/9سن منارک از    

ن سـاری ســالهای  دختـرا BMIصـدک هـای قــد ،وزن و   
دختـران سـاری    BMI و همچنین مقایسه صـدک       86و77
کـه بیـانگر آن   .  آمده است1-4در نمودارهای  NCHSبا

 دختـران، افـزایش واضـحی    BMIوزن و   قـد، اسـت کـه  
 داشته است و نمودار فعلـی شـباهت         1377نسبت به سال    

  .   داردNCHSبیشتری با نمودار 
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  1386ر مراحل مختلف بلوغی تانر در دختران دانش آموز ساری قدوسن د  میانگین وزن،:4 شمارهجدول
   میانگین سن±انحراف معیار   میانگین قد±انحراف معیار   میانگین وزن±انحراف معیار  تعداد  تانر
1  344  43/6± 07/26  45/8± 07/126  4/1± 7/7  
2  220  1/9± 79/38 21/8± 48/143 5/1± 5/10 

3  329  80/10± 62/50 88/6± 39/156 9/1± 5/13 

4  421  04/12± 21/60 26/6± 50/159 3/1± 4/15 

5  2  35/18± 00/69 89/9± 00/154 7/0± 5/16 
  

 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  1386 و 1377توزیع صدک های قدی دانش آموزان شهر ساری در سالهای : 1 شمارهنمودار 
  

  
  
  
  
  
  

  
  1386 و 1377 در سالهای  توزیع صدک های وزنی دختران دانش آموز ساری:2نمودار شماره 
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  1386و 1377 دختران دانش آموز شهر ساری در سالهای BMI توزیع صدک های :3نمودار شماره 

  

  
  NCHS  و  مقایسه با استاندارد  BMI توزیع دختران دانش آموز بر حسب  صدک های :4نمودار شماره 

  بحث
 سال اخیر، افـزایش     10نتایج این مطالعه نشان داد در طی        

شد قدی و وزن را داشته ایم وجامعه ما شباهت بیشتری           ر
و  Hughes. پیــــدا کــــرده اســــتNCHSبــــه نمــــودار

 درمطالعـه خـود افـزایش رشـد          1997سال) 10(همکاران
) 5(امین الرعایا  سال نشان دادند همچنین  18قدی را طی    

 1-4ساله  ،   6-12 نشان داد که قد دختران       2002در سال   
  .  قبل افزایش یافته است سال20سانتی متر نسبت به 

   نـشان داد  2006در مطالعـه ای در سـال   ) 11(آیت اللهی   
  

 در شهر شـیراز     ،که کودکان مورد بررسی در این مطالعه      
بطور معنی داری سـنگین تـر و قـد بلنـد تـر از کودکـان                 

این تغییر مثبت   .  سال قبل هستند   15همسن خود نسبت به     
  ه مـــا در جوامـــع مختلـــف ودر جمعیـــت مـــورد مطالعـــ

 مــی توانــد در اثــر بهبــود وضــعیت اقتــصادی ،تغذیــه و  
  .شاخص های بهداشتی در جامعه باشد

 نـسبت  1386 در سـال     BMI نیز، افـزایش     BMIدر مورد   
   کاملا چشمگیر است گرچه در مقایـسه نمـودار          1377به  
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ــا نمــودار   BMI کــه نمــودار شــد مــشخص NCHSمــا ب
 اما بـروز    دارد  استانداردهای بین المللی   باتفاوت کمتری   

  . چاقی در جمعیت جوان کشور مارا هشدار میدهد
به نظـر مـی رسـد سـن بلـوغ براسـاس مراحـل تـانر                 

در سـاری  )12(1377تفاوت چندانی با آنچـه کـه در سـال        
) B2) T2میانگین سن مربوط بـه        . صورت گرفت ندارد  

 Hosny بودکه مشابه با مطالعـه  5/10 ±5/1در مطالعه ما 
 در لیتــوانی  2005ســال  )14(Zukauskaiteدر مــصر و)13(

است اما شده سال گزارش 7/10،2/10است که به ترتیب  
 )16(و رزاقـی آذر   در شیلیCodner )15(به مطالعه  نسبت 

 گـزارش شـده ،بـالاتر       74/9 و   9/8در تهران که این سن      
ایــن اخــتلاف میتوانــد ناشــی از اخــتلاف ژنتیکــی .اســت

ر ایـن دوره سـنی      ،محیط و تعـداد افـراد بررسـی شـده د          
  .باشد

) 4/11 ± 1/1(میانگین سن منـارک در ایـن مطالعـه        
همچنین . بود پایین تر است    4/12 که   1377نسبت به سال    

سن منارک در افراد مـورد مطالعـه مـا نـسبت بـه مطالعـه               
پایین تـر  ) 15( ) 7/12( Codnerو )68/12 ()16(رزاقی آذر

محیط که این اختلاف میتواند ناشی تغذیـه،ژنتیک،      .است

و همچنین افزایش وزن و میزان چربی بدن در افراد مورد 
    .مطالعه باشد

نتایج مطالعه انجام شـده در ایـران نـشان دهنـده آن             
است کـه بهبـود شـاخص هـای تغذیـه ای در کـشور مـا                 
موجب بهبود شاخصهای رشدی و کـم شـدن چـشمگیر           

 کـه   سـبب شـده اسـت     موارد سـوء تغذیـه شـده اسـت و           
 بـه سـمت اسـتانداردهای کـشورهای         نمودارهای رشد ما  

توسعه یافتـه نزدیـک شـود، ولـی بایـد دانـست کـه ایـن                 
افزایش از سوی دیگر اضـافه وزن و چـاقی را نیـز بـرای               
نوجوانان و کودکان ما به ارمغـان آورده اسـت کـه بایـد              

  .مراقب این قضیه بود

  
  سپاسگزاری

این مقاله حاصل طرح تحقیقاتی مصوب دانـشگاه علـوم           
زنــدران بــود و بــا حمایــت ملــی آن صــورت پزشــکی ما
این تحقیق حاصل پایان نامـه دکتـر مژگـان          . گرفته است 

 دانشگاه علوم پزشکی مازندران     داخلیتیمورزاده دستیار   
  . می باشد 
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