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 ـ 1377كي از مشكلات بهداشتي در كشورمان مطرح است و بررسي كشوري رشـد در سـال   يتغذيه به عنوان      وءس: فامقدمه و اهد   شان ن
يكي از مناطق اصلي شيوع اين مشكل استان هرمزگان اسـت           . بود وزن هستند    ودك دچار نوع متوسط و شديد انواع كم       ك 000/800داد كه   

 .  سالِ اين منطقه بررسي و تعيين شود5دكان زير ووزني در ك  فاكتورهاي كم  و ريسكو لازم است عوامل مؤثر

 نمونه انتخاب و آناليز بر حسب كم وزني، به عنوان متغير وابسته، به روش مورد ـ شاهد انجام  1725ي مقطعي  در اين مطالعه :روش كار
  متغيري كه به عنوان عوامـل        21ي    رابطه. آوري شد   ا والدين كودك جمع   ي بهداشتي خانوار و مصاحبه ب       اطلاعات لازم توسط پرونده   . شد

بود وزن براساس شاخص امتياز اسـتاندارد شـده وزن مناسـب              اي مطرح بودند، با متغير كم       كنندگي و يا متغير زمينه      خطر يا نقش مخدوش   
  .شد تعيين )WAZ )Weight for Age Z-scoreبراي سن يا 

همگـي بـا   (ي بين دو زايمان، سكونت در شـهر يـا روسـتا               سطح تحصيلات والدين، فاصله    ،>004/0P غل پدر با  ن مطالعه، ش  يدر ا : نتايج
001/0p<(  04/0و بعد خانوارp<03/0دم آشنايي مادر با منحني پايش رشد كودك با  و عp<،با كم وزني براي سن رابطه نشان دادند .  

 ي   و سـابقه   )>005/0p(و متغير استفاده از مهد كودك       د) >001/0p(ز گروه شاهد بود      ماه بيش ا   3/2 سن گروه مورد     نز نظر سني ميانگي   ا
از نظـر سـاير متغيرهـاي مـورد     . ي خود را بر كم وزني براي سن مشخص كردنـد  كننده گيري ثر پيش ا مه) >018/0p( مثبت واكسيناسيون 
  . دست نيامد در گروه مورد و شاهد به داري مطالعه تفاوت معني

هاي پر تعداد و روستايي كه مادران خانواده با منحنـي رشـد آشـنايي             كودكان خانوارهاي كم سواد، كارگر، كشاورز و خانواده        :ريگي  تيجهن
 شدت تحت تاثير وضعيت اقتـصادي  هاين متغيرها ب. تغذيه هستند ندارند و يا امكان استفاده از مهد كودك را ندارند، در معرض خطر سوء          

سازي كامل و آموزش منحني رشد كودك توسـط   از طرفي ايمن. ي اطفال منطقه هستند  تغذيه  فقر اقتصادي در سوء   و بيانگر جايگاه خاص     
  .اند مراكز بهداشتي اثر حفاظتي خود را در بروز سوء تغذيه نشان داده

  . وضعيت اقتصادي، مراكز بهداشتي،مل خطراتغذيه، كم وزني، عو وءس: اژگان كليديو

  مقدمه
چنان مهم است كه      بود وزن كودكان آن      و كم  هتغذي  ي سوء   سئلهم

 تصميم گرفت   1990براي حل آن سازمان جهاني بهداشت در سال       
 درصد از حجم    50 كشورهاي عضو موظف باشند      2015كه تا سال    

ي جهـاني در      ولي جديدترين مطالعـه   . اين مشكل بهداشتي بكاهند   

يابـد، براسـاس     است كه اگر روند فعلي ادامـه          اين زمينه بيانگر آن   
ي جهـاني     به هدف اعلام شـده     2015بيني، در سال    هاي پيش   مدل

 1377ي كــشوري ســال   در مطالعــه.)1 (يافــتم دســت نخــواهي
يـا بررسـي تعيـين    ANIS ي كودكـان در ايـران طـرح     تغذيـه  سـوء 




