
 

 

 )مقاله پژوهشي(

  
و  يياستثنان کودکان يدر والد يليازدواج فام وعيشمورد  شاهدي ميزان  –مطالعه 

   شهراهواز يعاد
  

  ***زاده يقين حقي، محمد حس*يعي، آذر رف**، معصومه نمدمالان۱*ين شهريپرو
  

  دهيچک
 يها يناهنجار ،ر نوزادانيوع مرگ وميش شيمنجر به افزا يليدهد که ازدواج فام يمطالعات انجام شده نشان م :هدفنه و يزم

 يليران ازدواج فاميا در يکيژنت يها يماريت و بروز بيامل معلولون عيمهمتر از  يکي. شود يم يذهن يعقب ماندگ و يمادرزاد
  .صورت گرفته است يعاد و يياستثناکودکان  نيوالد در يليزان ازدواج فاميسه ميمطالعه حاضر به منظور مقا .است
کودک سالم که  ۱۳۴کودک معلول با  ۱۳۴، و در شهر اهواز انجام شده است ين مطالعه که از نوع مورد شاهديا در :يبررس روش

سابقه وجود فرد معلول در  ن،يوالد يلينسبت فام يمورد بررس يرهايمتغ .سه شدنديآنها همسان بودند مقا با يو جنس ياز نظر سن
 مجذور يها آزموناز  استفاده سپس داده ها با .بودندها در مادر و کودک ي ماريسابقه بين و ک والديدموگراف يرهايمتغ، خانواده

  . ندل شديه و تحليمستقل تجز يت ک ويون لجستيرگرس ،يکا
 .بود درصد ۴/۵۷و درگروه شاهد   درصد ۱/۷۹ در گروه مورد يليزان ازدواج فاميدهد که م يج به دست آمده نشان مينتا :يافته ها

ت در يسابقه وجود معلول و يدر حاملگ يماري، سابقه بانوزيس و سابقه تشنج ،مانيهنگام زا سن مادر ،يليازدواج فام ن مطالعهيا در
مان، سابقه يت، نوع زايت با قومياما معلول) P>۰۵/۰(ت داشتنديمعلول دار باارابطه معن يبا فرزند قبل يتفاوت سنو ن يبستگان والد

  ).P<۰۵/۰(دار بودامعن يفاقد رابطه آمار يفرزند بعد با يتفاوت سن و ينوزاد يزرد
 ن نمونهيدر ب يکيژنت يها يماريت و بروز بين عامل معلوليمهمتر يليدهد که ازدواج فام ين مطالعه نشان ميج اينتا :يريجه گينت
مخاطرات  از جوانان و خانواده ها يآگاه ساز: از ت عبارتنديکاهش معلول ياقدامات لازم برا از يبرخ .بوده است يمورد بررس يها

  . ش از تولديپ يک قبل از ازدواج و غربالگريمشاوره ژنت به  يدسترس ليتسه، يليفام يازدواج ها
 ۴۷۳-۴۸۲): ۵( ۹ ؛۱۳۸۹م ع پ  

  
  .ت، کودکي، معلوليليفامازدواج  :واژگان ديکل
  

________________  
   اهواز شاپور يجند يدانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشک ي، گروه بهداشت عموميمرب *

  ، کارشناس شبکه بهداشت و درمان اهوازيکارشناس بهداشت عموم **
  شاپور اهواز يجند ي، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکيولوژيدمي، گروه آمار و اپيمرب ***

   Email: shahry_2001@yahoo.com:نويسنده مسوول -۱
  

  ۲۵/۳/۱۳۸۹: اعلام قبولي     ۱۷/۳/۱۳۸۹: دريافت مقاله اصلاح شده  ۴/۵/۱۳۸۸: دريافت مقاله

Archive of SID

www.SID.ir

http://www.nitropdf.com/
http://www.sid.ir


                                                                                                          ... ازدواج شيوعمورد شاهدي ميزان  –مطالعه                                                                                                               ۴۷۴

 ۱۳۸۹۱۳۸۹  ،،  ۵۵ه ه ، شمار، شمار۹۹مجله علمي پزشكي، دوره مجله علمي پزشكي، دوره 

 

  مقدمه
 ـعامل عمده مرگ و م يمادرزاد يها يناهنجار ر ي

انه حـداقل  يسال). ۱(دنباش يم يش از تولد و دوره نوزاديپ
ا يــ يکــيزنت يهــا يون کــودک دچــار ناهنجــاريــليم ۶/۷

ن يا درصد  ۹۰ .شوند يد در جهان متولد ميشد يمادرزاد
 يم ـ خن رييبا درآمـد متوسـط و پـا    ييتولدها در کشورها

 يک ـيژنت يهـا  يماريوع بيجوامع خاص ش يدر برخ. دهد
 يفاکتورهـا  يتواند وابسته بـه برخ ـ  يباشد که م يبالاتر م
باشد که منجر بـه   يليمانند ازدواج فام يو فرهنگ ياجتماع

 ـاتـوزوم مغلـوب نظ   يهـا  يمـار يار بـالاتر ب يوع بس ـيش ر ي
 يها يا عقب ماندگي يي، مرده زايمادرزاد يها يناهنجار

از  يب ناش ـين خطر آسيو همچن) ۲،۳،۴،۵(شود  يم يذهن
 ـفاکتور يمـولت  يهـا  يماريب  ـال را ني  ـي طـور متوسـط   ه ز ب

ا، ياز مناطق آس ياريدر بس يليازدواج فام. دهد يش ميافزا
 ۲۰زان آن بالغ بر يع است و ميانه شايقا و خاورميشمال افر

 يليزان ازدواج فـام يم). ۶،۷(شود  يگزارش م درصد ۵۰تا
آن  يايدر جوامع مختلف بسته به مذهب، فرهنگ و جغراف

 يه و بقـا يرها مانند حفظ سـرما يمتغ يبرخ. متفاوت است
ساختار خانواده و سهولت انجام آن، ارتباط بهتر با عروس 

را در  ينقـش اساس ـ  يز منـافع اقتصـاد  يد و نيا داماد جدي
 ۱نقشـه  ).  ۸(کنـد   يفـا م ـ ين ازدواج هـا ا يح دادن ايترج

.  دهـد  ين نوع ازدواج ها در جهان را نشان م ـيا يپراکندگ
در  يليوع ازدواج فـام يشود ش ـ يگونه که مشاهده م همان

  .درصد برآورد شده است ۳۰-۳۹ران يا
ت يت عبارتست از وجود هرگونـه محـدود  يمعلول 

 يکه برا يعيکارها به روش طب ياجرا ييا کمبود در تواناي
 ـبـر اسـاس ا    ).۲(ک انسان در نظر گرفته شده اسـت ي ن ي

در آمريكا بيش از شش ميليون نفر وجود دارند كه  فيتعر
اما . مادرزادي رنج  مي برنداز عقب ماندگي ذهني ارثي يا 

در كشور ما با وجود جمعيتي معادل يك چهارم جمعيـت  
 ۷۵۰ هـر  زا). ۹(آمريكا، آمـار معلـولين در حـد آنهاسـت     

ن يا و دارد ييک نفر کاهش شنواي، آمده ايدن نوزاد زنده به
 شـود  ينم ـ ص دادهيتشـخ  يسالگ ۶ن س تا يگاه يماريب
)۱۰ .(   

 يکودکــان متولــد شــده دارا درصــد ۴۰ران يــدر ا
 ـن ميامناطق  يبرخ درن همخون هستند اگرچه يوالد زان ي

ازدواج  نوع ينرتع يشا .)۱۱( ز گزارش شده استيبالاتر ن
 هشـتم  يـك  در شـوهر  و زن كـه  اسـت  سه درجه فاميلي،
بر اسـاس برآوردهـا    ).۷(هستند مشترك ژني هاي جايگاه

بستگان درجه سـه   يها ص تولد در ازدواجيخطر بروز نقا
 ـبرابـر جمع  ۵/۲تا  ۲/۲  ـ) ۶( اسـت  يت عمـوم ي عـلاوه  ه ب

ن ازدواج بستگان درجه سه و يز ارتباط بيمطالعات ن يبرخ
  ). ۱۲،۱۳(قلب را گزارش نموده اند  يمادرزاد يها يماريب

در سال و همکاران که توسط موفق  يا طالعهم در 
 ـمتوسط م، انجام شدن يدر قزو ۱۳۸۶  يليفـام زان ازدواج ي

وع عــوارض کودکــان در ازدواج يو شــ درصــد ۳۸ حــدود
در مقالـه   ).۱۴(ش از سه برابر گزارش شـد يب يشاونديخو

نـه عـوارض ازدواج   يزمدر  ۲۰۰۰در در سـال  يکه اشنا يا
 يمـار يش بيافـزا  بـه  عربستان منتشر نمود در يليفام يها
ابـت  يشـکل و د  يداس ـ يآنم ،يتالاسمبتا رينظ يخون يها

اشاره نموده است کـه   يليفام يازدواج ها جهيدر نت ۲نوع 
 يبـالا  نسبت عربستان و يله ايبافت قب از ين مسئله ناشيا

 ـالبته م. باشد يم ن آنهايب يليازدواج فام  يزان ازدواج هـا ي
 ،درصـد  ۹/۵۷عـراق   ،درصـد  ۲/۵۱اردن  در يشاونديخو
 ).۱۵(باشد يم  درصد ۶/۶۱امارات  و درصد ۳/۵۴ تيکو

و همکاران  يجعفر انجام شده توسط پور مطالعهبر اساس 
 ازدواج هـا  درصـد  ۰۷/۲۳ همدان حدود در ۱۳۷۹در سال 

شـاوندان  يآنهـا مربـوط بـه خو    از  درصـد  ۳/۵۸و  يليفام
و  يکـه صـادق    يگـر يدمطالعـه  در ). ۱۶(بـود  سـه  درجه

 و يکيعوامل ژنت يبررس منظور به ۱۳۸۴در سال همکاران 
، نـد دادانجام  قم و يمرکز ياستان هادر  ييناشنوا يطيمح

). ۱۷(د بو درصد ۳/۵۹ يلينسبت فام يداران يوالد درصد
مـدارس  در  يمطالعـه ا  ۱۳۸۱در سـال   و همکاران يبهرام
 يمطالعه حاک يافته هايو  نددادانجام  اهواز شهر يياستثنا

 در يکيژنت يها يماريعامل بروز ب ن ياز آن بود که مهمتر
 ـم. باشـد  يم ـ يلين کودکان ازدواج فـام يا نيب زان ازدواج ي

ــام ــا در يليف ــن تحقي ــود درصــد ۹/۳۹ ق حــدودي . )۱۰(ب
 در يليزان ازدواج فاميدهد م ينشان مانجام شده ات مطالع
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  ۴۷۵    پروين شهري و همکاران
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 ـشتر به قوميب بالاست که اهواز شهر  يفرهنگ ـ و بافـت  تي
نکـه فرزنـدان   يبـا توجـه بـه ا   . شـود  يم ن منطقه مربوطيا

 ـنسبت به جمع يليفام يها حاصل از ازدواج  يت عمـوم ي
هسـتند   يو مادرزاد يکيژنت يها يشتر ناهنجاريدر خطر ب

را بـه کشـور    ينيبار سـنگ  يو درمان يلذا از لحاظ بهداشت
 ـسـه م يهدف از مطالعـه حاضـر مقا  . دنکن يل ميتحم زان ي

 يعاد و يين کودکان استثناين والديب يليوع ازدواج فاميش
  . در شهر اهواز بوده است

  
  يروش بررس

بـوده کـه در    يشـاهد  نوع مـورد  ازحاضر  مطالعه
جامعـه مـورد پـژوهش    . به مورد اجـرا درآمـد   ۱۳۸۷سال 

توجه به  با. شهر اهواز بود يو عاد ييشامل کودکان استثنا
 ـبـه ترت  يليوع ازدواج فـام يمطالعات انجام شده ش ـ  درب ي

کودکـان  ن يوالد و در درصد  ۷۲ يياستثناکودکان ن يوالد
 فرمـول  از استفاده که با ظرگرفته شدن در درصد ۵۶ يعاد
  β=درصـد  α ،۲۰= ۰۵/۰نه با نمو حجمسه نسبت ها، يمقا

 گـروه  .شـد  محاسـبه نفـر   ۱۳۴ ييدر گروه کودکان استثنا
 رسـه مد از سـه  سـاله  ۷-۱۲ معلـول  کودکـان شـامل   مورد
ه يناح) (ع(ي، امام عل)کيه يناح( يرازيده شيشور يياستثنا

 ـبـوده کـه براسـاس نـوع معلول    ) کيه يناح(و مهر) سه ت ي
 ينـا، ناشـنوا و جسـم   ي، نابيشامل کودکان عقب مانده ذهن

صورت خوشه ه ن مدارس، از هر مدرسه بيدر ا. باشند يم
دانـش   ۸ -۱۰کلاس انتخاب شد که در هر کلاس  ۱۰ يا

 ـساده از هر پـنج پا  يآموز حضور داشت و بطور تصادف ه ي
 ـبـدون توجـه بـه نـوع معلول    ) اول تا پـنجم ( يليتحص ت  ي

 ۱۳۴ شـامل ز ينشاهد  گروه. ندنفر انتخاب  شد ۱۳۴جمعأ 
و  بـود  ييابتـدا مـدارس  ساله  ۷ -۱۲ يان عادکودکنفر از 

ــه گ ــنمون ــه ا يخوشــه ا يري و  د .انجــام شــد يدو مرحل
 سه  هيناح در  ياضيمدرسه شامل مدرسه دخترانه فرشته ر

کـلاس در   ۸. ندک انتخاب شديه يناح و پسرانه حافظ در
کـلاس در  مدرسـه پسـرانه در نظـر       ۸مدرسه دخترانه و 

 ۸۰پرسشنامه بـه مدرسـه دخترانـه و     ۸۰سپس  .گرفته شد
 ـپرسشنامه به مدرسه پسرانه  تحو  ـل داده شـد کـه از ا  ي ن ي

پرسشـنامه از   ۶۷پرسشنامه از مدرسه دخترانه و  ۶۷تعداد 
مورد و شاهد  گروه دو هر .شد  يمدرسه پسرانه جمع آور

 يجمـع آور . شـده بودنـد  جـنس همسـان    سن ولحاظ  از
اطلاعات با استفاده  از پرسشنامه  محقق ساخته که شـامل  

 ـدموگراف يرهايمتغ ن و اطلاعـات  مربـوط  بـه    يک والـد ي
ن پرسشنامه  بـر  يا. کودک، مادر و پدر بود، صورت گرفت

 انداز اسـتا  ياساس مقالات مشابه، منابع معتبر و نظرخواه
 يليشامل  نسـبت فـام   يمورد  بررس يرهايمتغ. م شديظتن

سـن مـادر هنگـام     ن،يک والـد يت دموگرافين، وضعيوالد
، سن پـدر هنگـام تولـد کـودک، سـابقه      يازدواج و باردار

در مـادر قبـل و    يماريت در خانواده، سابقه بيوجود معلول
مادر، ات توسط يمان، استعمال دخاني، محل زاين بارداريح

 ـ، تشنج، مننژيانوز، زرديسابقه س  ـروئيپوتيت و هي در  يدي
  زايمان قبلـي و بعـدي  فاصله تولد از  و ، رتبه تولدينوزاد
  . بودند

محرمانـه بـودن    و ين اخلاق ـيت موازيرعا جهت 
 يجمـع آور  يبـدون نـام بـرا    ياطلاعات از پرسشنامه ها

پرسشنامه ها توسط پرسشـگر بـين   . اطلاعات استفاده شد
ع و يــروز بعــداز توز ۲ع و يــدانــش آمــوزان مــدارس توز

 بااسـتفاده  داده ها. شدند ين جمع آوريل توسط والديتکم
 مجـذور  يآمـار  يو آزمون هـا   SPSS 11.5نرم افزار از
 ـ و کيون لجسـت ي، رگرسيکا  ـمـورد تجز  مسـتقل  يت ه و ي

  . ندل قرار گرفتيتحل
  
   افته هاي

دانش آموز در دو گروه مورد  ۲۶۸در اين بررسي 
و انحراف  نيانگيم. و شاهد مورد بررسي قرار گرفتند

و  سال ۱/۹ ± ۷/۱در هر دو گروه  کودکان سن معيار
كه  سال بود ۱۲و ۷ب يرتـه تـن بـثر سـداکـل و حـداقـح

 ۴/۲۲(ساله  ۷ يروه سنـه گـربوط بـراواني مـن فـتريـبيش
ساله  ۱۲و كمترين فراواني مربوط به گروه سني ) درصد

ت را به ينوع معلول ۱جدول . بوده است) درصد ۹/۱۱(
ن نوع يشتريب يبطور کل .دهد يک جنس نشان ميتفک

 بوده) درصد ۸/۴۱(ت در گروه مورد ناشنوايي يمعلول
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در پسران و دختران به ترتيب  ين فراوانيشتريب .است
 ۹/۲۰و ناشنوايي درصد ۶/۲۱علوليت ذهنيـه مـوط بـربـم

اميلي والدين در ـسبت فـصوص نـدر خ. باشد يم درصد
ا بيانگر آن است كه ـعه، داده هـطالـورد مـاي مـونه هـمـن

 پسر -دخترعمو بيشترين فراواني مربوط به نسبت فاميلي
ل يازدواج در فام يباشد و بطور کل يم درصد ۳/۳۴ عمو
ل داده يرا تشک يشاوندين نوع ازدواج خويتر عيک شاينزد

كه در گروه شاهد بيشترين  ، در حالي)درصد ۲/۶۱(است
فراواني مربوط به عدم وجود نسبت فاميلي در والدين 

به عبارت ديگر شيوع ازدواج . بوده است درصد ۳/۴۳
 درصد ۱/۷۹ترتيب برابر فاميلي در گروه مورد و شاهد به 

 يکا مجذور آزمون). ۲ جدول(بوده است  درصد ۷/۵۶و 
نشان  يليت و ازدواج فامين معلوليرا ب يدارارابطه معن

بر حسب  يشاوندينسبت خو ۳جدول ). P=۰۰۳/۰(داد
براساس مندرجات جدول  .دهد يت را نشان مينوع معلول

 ۳۷(ييناي، ناب)درصد ۳/۳۹( ييناشنوا ين فراوانيشتريب
 در ازدواج دختر) درصد ۱/۲۹( يت ذهنيو معلول) درصد
 يفراوان يو بطور کل. شود يپسرعمو مشاهده م -عمو 
ه ک بيدر اقوام نزد يينايو ناب يي، ناشنوايت ذهنيمعلول

سه يباشد که در مقا يدرصد م ۲/۵۹ و ۳/۶۴، ۵/۶۰ب يترت
   .ها بالاتر است ر گروهيبا سا

مان يافته ها نشان يهنگام زادر رابطه با سن مادر 
 ۲۰ کمتر ازسن از مادران گروه مورد  درصد ۱۸داد كه 

گروه شاهد اين رقم مادران در صورتي كه در  داشتندسال 
مادران  درصد ۵/۱۱بوده است و همچنين سن  درصد ۶

 درصد ۴/۷سال بوده، در حالي كه  ۳۵گروه مورد بيشتر از 
 ۸/۱۲. گرفته اند گروه شاهد در اين محدوده سني قرار

مادران گروه شاهد  درصد ۳مادران گروه مورد و  درصد
ماري بودند كه با انجام آزمون يدچار ب يدر دوران حاملگ

ت رابطه آماري يكاي بين اين متغير و معلول مجذور
در گروه  يعيمان طبيزا). P=۰۲/۰(داري مشاهده شد امعن

 ۴/۶۶و  درصد ۳/۸۰ب برابر با يمورد و شاهد به ترت
 يدارات ارتباط معنيمان و معلولين نوع زايبود که ب درصد

 يسابقه زرد درصد ۴/۱۱در گروه مورد . امديبدست ن

ف را ذکر يخف يزرد درصد ۵/۲۹ مدت و يا طولانيد يشد
د وجود نداشت يشد ينمودند و در گروه شاهد سابقه زرد

ف داشتند ولي اين متغير فاقد يخف يزرد درصد ۳/۳۰و 
در خصوص ). <۰۵/۰P(ت بود يدار با معلولاه معنرابط

فاصله کمتر از سه سال  ي، فراوانيبا کودک قبل يفاصله سن
 ۹/۱۵و  درصد ۳/۴۳ب يمورد و شاهد بترت يها در گروه

ت نشان يرا با معلول يدارار رابطه معنين متغيبود و ا درصد
با کودک  سال ۳کمتر از  يتفاوت سن). P=۰۱/۰( داد
 و درصد ۳/۴۲ب يترته در گروه مورد و شاهد ب يبعد

 ج نشانيل نتايه و تحليو تجز. گزارش شد درصد ۱/۲۸
ر و ين متغين ايب يدارادهنده عدم وجود رابطه معن

ن مطالعه بين معلوليت يدر ا). <۰۵/۰P(ت بود يمعلول
، )P=۰۱/۰(كودك و سابقه وجود فرد معلول در خانواده 

، )P=۰۱/۰(لات مادر يتحصو ) P=۰۳/۰(لات پدر يتحص
رابطه  )P=۰۰۲/۰(انوزـيـ، و س)P=۰۰۱/۰(جـشنـه تـقـساب
سن مانند  ييرهايمتغدر حالي که . داري بدست آمدامعن

دوران  ات دريمصرف دخان مان،يدر موقع زا مادر يحاملگ
ت در يدي و مننژيروئيپوتيسابقه ه فرزندان، تعداد ،يباردار

شغل پدر، سن  کودک،سن ت، يمان، قوميکودک، محل زا
سن  و در مادر يماريسابقه بپدر هنگام تولد کودک، 

 ).P <۰۵/۰(نداشتند تيدار با معلولامعن رابطه ازدواج مادر
آنست که  انگريک بيون لجستيرگرسآزمون ج حاصل از ينتا

 يشاونديخو يها ت در ازدواجيبروز معلول يخطر نسب
 يم) ۶۲/۱ – ۶۱/۵ درصد ۹۵با فاصله اطمينان  ( ۰۲/۳

سن مادر  زت عبارتند اير عوامل مرتبط با معلوليسا. باشد
ت در يو معلول يبا کودک قبل يفاصله سن  مان،يهنگام زا

و  يدر نوزاد يسابقه تشنج و کبود .يبستگان مادر
ت يدار با معلولافاقد ارتباط معن يت در اقوام پدريمعلول
  .  آمده است ۴ج در جدول يشرح نتا. بودند
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  ک جنس درگروه مورديت به تفکينوع معلول يع فراوانيتوز: ۱جدول
  جمع  پسر  دختر  جنس

  )درصد(فراواني   )درصد(فراواني   )درصد(فراواني    نوع معلوليت
  )۸/۳۵( ۴۸  )۶/۲۱( ۲۹  )۲/۱۴(۱۹  معلول ذهني

  )۱/۲۰( ۲۷  )۵/۷( ۱۰  )۷/۱۲(۱۷  نابينا
  )۲/۲( ۳  )۰( ۰  )۲/۲(۳  معلول جسمي

  )۸/۴۱( ۵۶  )۱/۲۰(۲۸  )۹/۲۰(۲۸  ناشنوا
  

 دوگروه مورد و شاهد ن  دريوالد يشاوندينسبت خو يع فراوانيتوز :۲ جدول
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

                        
P = ۰۰۳/۰                     df = ۵ 

    
 

  گروه مورد ن  دريوالد يشاوندينسبت خو بر حسب  تينوع معلول يع فراوانيتوز :۳جدول
  جسمي معلول  نابينا  ناشنوا  معلول ذهني  نوع معلوليت

  )درصد(تعداد  )درصد(تعداد  )درصد(تعداد  )درصد(تعداد  نسبت خويشاوندي 
  ۰  )۳۷(  ۱۰  )۳/۳۹(  ۲۲  )۱/۲۹(  ۱۴  پسرعمو - دختر عمو
  ۰  )۱/۱۱(  ۳  )۵/  ۴(  ۳  )۸/۱۸(  ۹  پسرخاله- دختر خاله
  ۰  )۱/۱۱(  ۳  )۱/۷( ۴  )۳/۶(   ۳  پسرعمه-دختر دايي
  )۳/۳۳(۱  )۰(  ۰  )۵/۱۲(  ۷  )۳/۶(  ۳  پسردايي- دختر عمه
  ۰  )۳/۲۲(  ۶  )۴/۲۱( ۱۲  )۵/۱۲(  ۶  اقوام دور

 )۸/۶۶(۲ )۵/۱۸(  ۵ )۳/۱۴( ۸  )۲۷( ۱۳  نسبتي ندارد

  
  
  
  

  شاهد  مورد  گروه              
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  خويشاوندينسبت 

  ۹/۱۷  ۲۴  ۳/۳۴  ۴۶  پسرعمو - دخترعمو
  ۹  ۱۲  ۲/۱۱  ۱۵  پسرخاله - دخترخاله
  ۹  ۱۲  ۵/۷  ۱۰  پسرعمه -دختردايي
  ۷/۶  ۹  ۲/۸  ۱۱  پسردايي - دخترعمه
  ۹/۱۴  ۲۰  ۹/۱۷  ۲۴  اقوام دور

  ۳/۴۳  ۵۸  ۹/۲۰  ۲۸  نسبتي ندارند
  ۱۰۰  ۱۳۴  ۱۰۰  ۱۳۴  جمع کل
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  هاي مورد و شاهد درصد در متغيرهاي مورد مطالعه در گروه ۹۵توزيع فراواني، بر آورد نسبت شانس و فاصله اطمينان : ۴جدول

  
*Non significant 

  
  

پراکندگي و شيوع ازدواج هاي فاميلي در جهان: ۱نقشه 

  گروه        
  متغير  

  )(ORخطر نسبي  شاهد  مورد
 

 %۹۵فاصله اطمينان   

 

P 

   )درصد(تعداد   )درصد(تعداد

  ۰۰/۰  ۶۲/۱ – ۶۱/۵  ۰۲/۳  )۷/۵۶(۷۷  )۱/۷۹(  ۱۰۶  دارد  فاميلي نسبت 
   - _  )۵/۴۲( ۵۷  )۹/۲۰(  ۲۸  ندارد 

  ۰۰۱/۰      )۱/۳۸( ۵۱  )۹/۵۴( ۷۳  سال ۱۴-۲۴   هنگام زايمان سن مادر
  *NS  ۴۷۷/۰-۲۴۹/۳  ۲۴۴/۱  )۵/۵۴(  ۷۳  )۸/۳۳( ۴۵  سال ۳۴-۲۵ 
  ۰۱/۰  ۲۰۶/۱-۲۷۷/۸  ۱۵۹/۳  )۵/۷(۱۰  )۳/۱۱(۱۵  سال ۴۵-۳۵ 

تفاوت سني باکودک 
  قبلي
  

  
  ماه و بيشتر ۳۶

  
۵۱ )۷/۵۶(  

 
۷۴)۱/۸۴(  

  
۳۱۴/۱  

  
۳۷/۲- ۷۲۷/۰  

۰۰۳/۰ 

NS*  
  ۰۱/۰  ۱۶۸/۰ -۲۷/۱  ۷۵/۲  )۹/۱۵( ۱۴  )۳/۴۳( ۳۹  ماه و کمتر ۳۵

    معلوليت در اقوام مادر
  ۲و  ۳بستگان درجه

  
۲۷ )۵/۲۰(  

 
۶ )۷/۴(  

  
  

  
  

۰۰۴/۰  
۰۲/۰  

  *NS   023/0 -51/2  ۲۳۸/۰  )۳/۲(۳  )۱/۹( ۱۲   ۱بستگان درجه  
  ۰۳/۰      )۹۳( ۱۲۰  )۵/۷۰( ۹۳  معلوليت ندارد 

  معلوليت در اقوام پدر
  

  
  ۲و ۳بستگان درجه

  
۲۷ )۹/۲۰(  

 
۹  

  
۸۹۵/۰  

  
۳۸/۴- ۱۸۳/۰     

۰۱/۰  
NS*  

  *NS    ۷۱/۰- ۱۱/۱۲          ۹۴۶/۲  )۸/۳( ۵  )۲/۶(  ۸   ۱بستگان درجه  
  *NS  ۲۸/۰- ۴۶/۱۰          ۷۳۷/۱  )۳/۸۹(۱۱۷  )۹/۷۲( ۹۴  معلوليت ندارد 
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  بحث 
 يلين است که نسبت فاميانگر ايج مطالعه بينتا

و   درصد ۱/۷۹ب ين در گروه مورد و شاهد به ترتيوالد
و که توسط سنبلستان  يدر بررس. باشد يـم  دـدرص ۷/۵۶

در اصفهان انجام شد،  ۱۳۷۴-۷۵ يها در سالهمکاران 
و  درصد ۷/۸۱در گروه مورد  يشاونديزان ازدواج خويم

که ) ۱۸(گزارش شده است   درصد ۲/۲۹در گروه شاهد 
بر اساس . دارد يخوانـاضر همـطالعه حـورد مـروه مـبا گ

در  در گروه مورد يلياج فامزان ازدوين ميشتريها ب افتهي
قات ير تحقيو سا) درصد ۲/۶۱(باشد  يک  ميتگان نزدـبس

شان يدر خو يليبالاتر ازدواج فام ياز فراوان يز حاکين
م و همکاران يمطالعه عبدالکر). ۵،۱۹(سه بوده است  درجه

در شرق  يليفام يزان ازدواج هايدهد که م يز نشان مين
باشد و ازدواج از نوع  يم درصد ۵۲ش از يعربستان ب

  ).۱۹(زان را داردين ميبالاتر ۳درجه  يشاونديخو
 نظر ازن يلات والدير تحصحاض قيتحق در    

نشان داد و با  يليبا ازدواج فام يدارارابطه معن يآمار
 يکاهش م يليزان ازدواج فاميلات مادر ميش تحصيافزا

ازدواج و ن کننده در يين موارد نقش تعيرا زن در ايابد زي
 ن بودن سطح سوادييپا ،دارد و در مقابل ينيهمسر گز

ت در انتخاب همسر و لذا يتواند منجر به محدود يم مادر
د يز موير مطالعات نيشود و سا يليوقوع بالاتر ازدواج فام

تواند  يمز يو ن) ۷،۸(باشد يپژوهش حاضر م يافته هاي
دوران  يبه مراقبت ها يتوجه يمثل ب يعوامل سازنه يزم

 عفونت ها ابتلا بهو  ه نامناسبيتغذ مان،يزا و يباردار
و همکاران  يانجام گرفته توسط پورجعفر مطالعهدر  .دشو

 ۰۷/۲۳ يليزان ازدواج فاميم ۱۳۷۹سال  در همداندر 
شغل نسبت  لات ويزان تحصيم که با دگزارش ش درصد

 .)۱۶( باشد يحاضر م يد بررسيو مو معکوس داشت
 يشاونديوـت خـسبـنباط ـاز ارت ياکـاضر حـش حـپژوه
با ( ۰۲/۳است و خطر نسبي آن ت يمعلولو بروز ن يوالد

جدول ( برآورد شد )۶۲/۱ –۶۱/۵درصد ۹۵فاصله اطمينان 
) درصد ۸/۴۱(اشنوايي ـرا ن يـوانـاتـوع نـترين نـيشـب). ۴

 ين رابطه مطالعه ايدر هم). ۱جدول(دهد يل ميتشک
قم و  ياستان ها در ۸۴در سال و همکاران  يله صادقيبوس

 يتوارث يالگو با يکيعامل ژنتانجام گرفت و  يمرکز
 ۹/۷۰ ييناشنوا علتن يتر عيشاعنوان ه باتوزوم مغلوب 

ز يو همکاران ن يبهرام مطالعهدر  ).۱۷(شد ييشناسا درصد
 يليازدواج فام يکيژنت يهاي مارين عامل بروز بيمهمتر

ل داده که يان تشکيموارد را ناشنوا درصد ۴۱اعلام شد و 
 در). ۱۰(ن همخون بودند يوالد يدرصد آنان دارا ۸۰

 در اصفهانو همکاران انجام شده توسط سنبلستان  مطالعه
 ييروز کاهش شنواـهم بـلل مـع از يکـي يلـيامـازدواج ف
و در گروه  درصد ۷/۸۱بود که در گروه مورد  يمادرزاد
ر ياـس ).۱۸(دـتنـداش يلـيامـازدواج ف دـدرص ۴/۲۹ کنترل
اختلالات ژن منفرد  شتريبدهنده بروز  ز نشانيها ن يبررس

 يم ييش احتمال سندرم ناشنوايو اتوزم مغلوب و افزا
 يهمخوان ق حاضرين مطالعات با  تحقيج اينتا). ۴(باشد 
  .دنده يد قرار ميين پژوهش را مورد تايا يافته هايداشته 

توسط مجدزاده  مطالعه انجام شده با ق حاضريتحق
تحت عنوان بندرعباس شهر  در ۱۳۸۱در سال و همکاران 

عوامل خطر عقب ماندگي ذهني در  يمورد شاهدبررسي 
ن يب مذکور در مطالعه .اردند يهمخوانساله  ۵-۱۳كودكان 

دار ان رابطه معنيوالد يليو نسبت فام يذهن يعقب ماندگ
و سن مادر  يبا فرزند بعد ياما تفاوت سن وجود نداشت

ق يدر تحق ).۲۰(دار بودامعن  يمان از نظر آماريهنگام زا
 يآمار از نظرمان ين سن مادر هنگام زايانگيمز يحاضر ن

 ۲۵گروه مورد  در ين سنيانگيکه م يبه طور. دار بودامعن
گروه مورد زنان  در .سال بود ۶/۲۶ گروه شاهد سال و در

 ۳/۱۱  سال ۳۵ ش از يب و  ددرص ۹/۵۴سال   ۲۵ کمتر از
و  درصد ۱/۳۸ ساله ۱۴-۲۴و در گروه شاهد زنان  درصد
را به خود اختصاص داده  درصد ۵/۷ساله  ۳۵-۴۵زنان 
خطر  يعلم يافته هاي توجه به با ).۴جدول ( بودند

سال و  ۱۸ کمتر اززنان  در يمادرزاد يها يناهنجار
) ۲۱( گراستيد يسن يها شتراز گروهيسال ب ۳۵ شتر ازيب

 عوامل خطرکا يالات متحده آمريا در و همکارانکمپ 
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و  هکرد يرا بررس يذهن يعقب ماندگ يو نوزاد يمادرزاد
 در يجمله باردار نامناسب از ياجتماع يت اقتصاديوضع

 شد ييعوامل شناسا نيا از يکين به عنوان يين پايسن

 ۳۰ش ازيمطالعات بعمل آمده نيز مؤيد آن است كه ب). ۲۲(
متوسط در اثر عوامل  يذهن يها يعقب ماندگ درصد

 که داد مطالعه حاضر نشان). ۱۴(شود يجاد ميا يکيژنت
 يو تا حدود ۲و ۳بستگان درجه  معلول در ک فردي وجود

 شانس تولد کودک معلول را نيک والدي در بستگان درجه
انجام  يمطالعه مورد شاهد بااگر چه  ،دهد يم شيافزا

ز در سال ين يبحران .نداشت يهمخوان بندرعباس شده در
جام داد و نسبت ـان هرـوشـتان بـاس در يعه اـطالـم ۱۳۷۲

ازعوامل عمده دي را يروئيپوتيه و تي، مننژي، زرديليفام
 مطالعه حاضر در ).۲۳(کرده بود ذكر يذهن يعقب ماندگ

دار با اارتباط معن يديروئيپوتيت و هيسابقه ابتلا به مننژ
توان آن را به کم بودن تعداد  ينداد که مت نشان يمعلول

انوز در ياگرچه سابقه تشنج و س. موارد مبتلا نسبت داد
دار شد اما پس از امعن  يکا مجذوربا انجام آزمون  ينوزاد

ت فاقد رابطه يرها با معلولين متغيون ايز رگرسيانجام آنال
 ينظرآمار از يفرزند قبل با يتفاوت سن. دار بودندامعن
 نبود دارامعن يبعد فرزند با يتفاوت سنبود اما  دارامعن

)۲۳/۰P=( انجام شده در يشاهد مطالعه مورد با که 
تفاوت  نيدر آن مطالعه ب .نداشت يبندرعباس هخموان

ارتباط  يذهن يوقوع عقب ماندگو  يبعد فرزند با يسن
چون نمونه  البته مطالعه حاضر .داشتوجود  دارامعن

 دييتأ يبرا ن نظريا از داشتهتحت پوشش  را يشتريب
عوامل مناسب تر به نظر  شتريب در يداراوجود رابطه معن

چون  يفرزند قبل با يسنتفاوت  ن دريبنابرا .رسد يم
 درهر دو  مادر کودک و ن تولد ها کوتاه استيفاصله ب

 جمله وزن کم موقع تولد، از باشند يمعرض خطر م
فرزند  با يسنتفاوت  ره،يو غ يمادرزاد يها يناهنجار

 و يعاطف و يروانشناخت نظر از ممکن است هم زين يبعد
 محسوس داشته باشد ريتأث کودک يرو ينظر جسم هم از

 ن دويا ريتأث است تا يشتريقات بياج به تحقياحت هر چند
شيوع بالاي . )۲۰(دشخص شوـم حـواض ورـط هـب لـامـع

ط سخت يازدواج فاميلي در کشور عمدتآ ناشي از  شرا
 ل ويرفامينان و اعتماد به افراد غيعدم اطم ،بيكاري ،ازدواج

 .استل يرفاميغ ين خانواده هايبيشتر ب ياختلافات فرهنگ
ن است که مطالعه تنها در ين مطالعه ايا يت هاياز محدود

شهر اهواز انجام شده است و تعداد نمونه  ييمدارس استثنا
ت يز معلولعوامل و برو ين برخيلذا ب .باشد يها محدود م

  . امديبدست ن يدارارابطه معن
  

  نتيجه گيري
 بهداشت يسازمان جهان يه هايت به توصيبا عنا 

انجام شده با  يهاي تراتژـاس ينگـماهـر هـد بيکه تاک
در حال توسعه دارد و  يآداب و سنن مرسوم در کشورها

برخاسته از فرهنگ و  يلين که ازدواج فاميبا توجه به ا
تلاش در جهت  و باشد يران ميجامعه ا يرپايسنت د

لذا جهت  ،ستيرگذار نيثن ازدواج ها تأيا يو نف يريشگيپ
  نيت در کودکان حاصل از ايکاستن از موارد معلول

شامل  يها و پيامدهاي ناشي از آن انجام اقدامات ازدواج
آنها از خطرات ازدواج  يخانواده ها جوانان و يآگاه ساز

ق رسانه هاو مراکز يت ها از طريو علل معلول يليفام يها
افت مشاوره قبل از ين به دريق زوجيتشو ،يبهداشت

ک در صورت يبه مشاوره ژنت يل دسترسيازدواج، تسه
 ).۲(گردد يشنهاد ميش از تولد پيپ يلزوم و غربالگر

 
 

  يقدردان
است  يمصوب يقاتيمقاله حاضر حاصل طرح تحق

قات و فن يمحترم تحقآن از طرف معاونت که بودجه 
ن يمٔتاشاپور اهواز  يجند يدانشگاه علوم پزشک يآور

معاونت محترم  يسندگان مقاله از همکارينو .شده است
شاپور  يجند يدانشکاه علوم پزشک يقات و فن آوريتحق

شهر  يياداره آموزش و پرورش کودکان استثنا و اهواز
 يسپاسگزاربرد طرح ـشيـدر پ يمکارـهت هـواز به جـاه
  .  ندينما يم
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Abstract 

Background and Objective: Previous studies showed that consanguineous marriage 
increases the incidence of mortality, congenital malformation and mental retardation in 
offsprings. One of the most important factors in appearance of disability and genetic diseases 
is consanguineous marriage in Iran. This study aimed to comparing the prevalence of family 
marriage in disable and healthy children's parents in Ahvaz city, Iran. 
Subjects and Methods: one hundred and thirty four disabled and 134 healthy children who 
were selected randomly in Ahvaz were evaluated in this case-control study and were matched 
by age and sex. Variables included consanguinity in parents, presence of a disabled person in 
the family, Mothers illness record and some parent's demographic factors. Data were collected 
by a questionnaire and analyzed by chi-square test, logistic regression and independent t-test. 
Results: The study shows that the rate of family marriage in case and control groups was 
79.1% and 57.4% respectively. There was a significant relationship between disability and 
consanguineous marriage, pregnancy age, history of convulsion and cyanosis, maternal 
diseases in pregnancy, being of a disabled family member and birth spacing from previous 
child (P<0.05). There was, no significant relationship between ethnicity, mode of delivery, 
history of jaundice, and birth spacing from next child and disability (P>0.05). 
Conclusion: Based on these findings consanguinity is the most important factor of genetic 
disorders and disability among the subjects studied. Therefore appropriate actions should be 
considered for decreasing the incidence of disability including: promotion of youth and 
families knowledge relating to risks of consanguineous marriage, available premarital genetic 
consulting and provision for prenatal screening tests. 
Sci Med J 2010; 9(5):473-482 
 
Keywords: Consanguineous marriage, Children, Disability.     
 

 
Accepted: Jun 15, 2010   Revised: Jun 7, 2010 Received: July 26, 2009           

  
  
  
  
  
 
  

*Corresponding author email: shahry_2001@yahoo.com 

Archive of SID

www.SID.ir

http://www.nitropdf.com/
http://www.sid.ir

