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د

تشكر و قدرداني

حد به درگاه رب جليل كه آدمي را نعمت دانايي عطا نمود و انبيا عظيم را معلمان و راهنمايان او قـرار                      سپاس بي 

نامه به پايان رسيده اكنون كه به ياري خداوند منان تدوين اين پايان        . داد كه مقصد و مقصود را به درستي دريابد        

جا دارد كه از زحمات كليه عزيزاني كه » الخالق لم يشكر المخلوقمن لم يشكر «به مصداق حديث شريف است، 

. اند تشكر و قدرداني نمايماعدتي فروگذار نكردهاند و از هيچ گونه كمك و مسهر يك به نحوي مرا ياري نموده

نامـه را تقبـل كـرده و عـلاوه بـر            از استاد بزرگوار سركار خانم دكتر آقاياري كه بزرگوارانه راهنمايي ايـن پايـان             

اي اميد است كه اين مجموعه ذره     . رهنمودهاي ارزنده نكات علمي ارزشمندي را به اينجانب آموختند سپاسگزارم         

. شائبه آن استاد گرانقدر را پاسخگو باشدت بياز زحما

ام و رهنمودهـاي  هاي علمي فـراوان بـرده   دكتر گائيني كه از محضر ايشان استفاده   آقاي جناباز استاد گرانمايه    

.اند كمال تشكر و سپاس را دارمنامه به عنوان استاد مشاور ارايه نمودهاي را در اين پايانارزنده

نامه را به عهده  دكتر فراهاني كه داوري اين پايان آقايدانم كه از استاد عزيز جنابيفه خود ميافزون بر اين، وظ

كه استادي پروژه آماري بنده را بـر عهـده گرفتنـد تـشكر     دكتر مشكبيد حقيقي  آقايجناباند و همچنين گرفته

. ويژه نمايم

ضـيابري و   عقيده، بردار، فدايي و بزرگ    آقايان؛ پاك دوستان بسيار عزيزم جناب     تشكر و تقدير خالصانه خود را به        

همچنين سركار خانم مريم محسني، سركار خانم رمضاني و سركار خانم كمالي كه در تمام مراحل تحقيق مرا از                   

. نمايممند فرمودند، تقديم ميشائبه خود بهرههمكاري بي



	

:چكيده 

 ـ          «  رخـي از ويژگـي هـاي آنتروپومتريـك         با  بررسي مقايسه اي شيوع اسـكوليوز و ارتبـاط آن ب

»دانش آموزان دختر و پسر شهري و روستايي دبيرستان هاي شهر تولم

هدف از تحقيق حاضر، بررسي مقايسه اي شيوع اسـكوليوز و ارتبـاط آن بـا برخـي از ويژگـي هـاي                  

آنتروپومتريكي مانند وزن ، قد ، سن و توده بدني دانش آموزان دختر و پسر دوره متوسـطه شـهري و               

.روستايي مي باشد

و نمونه تحقيـق براسـاس   . نفر دانش آموز مقطع متوسطه شهر تولم مي باشد  1600جامعه تحقيق شامل  

 نفـر پـسر بـا       147 سـال و   ±0/616/2 نفر دختر با ميـانگين سـني       163 نفر بوده كه     310جدول مورگان 

.سال بودند±0/716/4ميانگين سني

آزمودني ها از طريق آزمون غربالگري و با استفاده از صفحه شطرنجي و آزمون نيويورك مورد مطالعه     

.    اسـتفاده شـد   ... قرار گرفتند و نيز از تست هاي مكمل ماننـد تـست آدامـز، آزمـون آويـزان شـدن و                    

محاسـبه  ) حاصل تقسيم وزن بر مجـذور قـد   (BMIاندازه گيري شاخص توده بدني از طريق فرمول   

داده هاي جمع آوري شده با استفاده از روش هاي آمـاري توصـيفي شـامل ميـانگين ، انحـراف                     . شد

مل آزمـون   استاندارد، فراواني مطلق و نسبي، جداول و نمودارها و نيز روش هاي آمـار اسـتنباطي شـا           

 مـورد تجزيـه و تحليـل        Spss   ، Excell ، Wordو با استفاده از نرم افزار     P≥0/05خي دو در سطح   

.قرار گرفت

درصـد پـسران و     7/28(درصـد آزمـودني هـا     1/47:مهمترين نتايج پژوهش حاضر بدين شـرح اسـت          

( از كل آزمودني هـاي شـهري         درصد   9/21.مبتلا به عارضه اسكوليوز مي باشند     ) درصد دختران 4/18

مبتلا به عارضه اسـكوليوز     ) دختر و پسر  (  درصد از كل آزمودني هاي روستايي      2/25و  ) دختر و پسر    

  كيلوگرم و به پائين مبتلا بـه         61در محدودة وزني    ) دختر و پسر  (  درصد از آزمودني ها      7/29. بودند

درصـد از آزمـودني هـا  در      29. مل مي شود  عارضه اسكوليوز مي باشند كه بيشترين درصد ابتلا را شا         

كه بيشترين درصد ابـتلا را       سانتي متري مبتلا به عارضه اسكوليوز مي باشند        161-177محدوده قدي   

 سال مبتلا بـه عارضـه اسـكوليوز مـي           17درصد از آزمودني ها در محدوده سني      8/15. شامل مي شود  

 كيلوگرم بر متر مربع و بـه پـائين         22 بدني  درصد از آزمودني ها در محدوده شاخص توده        2/33.باشند

. كه بيشترين درصد ابتلا را شامل مي شودمبتلا به عارضه اسكوليوز مي باشند



و

نتايج تحقيق نشان داد كه اختلاف معني داري بين دختران و پسران از نظر شيوع اسكوليوز وجود دارد      

)0/00=P (     ـ  ين آزمـودني هـاي شـهري و روسـتايي از نظـر شـيوع               و همچنين اختلاف معني داري ب

) .P≥0/25(مشاهده نشد 

و شاخص تـوده بـدني      ) P≥0/78(، سن ) P≥0/35(، قد )P≥0/15(وزنو نيز رابطه معني داري بين     

.و ابتلاي آنان به اسكوليوز مشاهده نشد) پسردختر و ) (P≥0/08(آزمودني ها

اسـكوليوز در ميـان                   يافته هاي تحقيق بـا مـشخص نمـودن آمـار چـشمگير و نگـران كننـده عارضـه                   

دانش آموزان مقطع متوسطه بر ضـرورت بكـارگيري روش هـاي غربـالگري معتبـر و آسـان جهـت                      

رجاع به مراكز خدمات اصلاحي و درماني جهت تشخيص،         شناسايي سريع اين عارضه در مدارس و ا       

.آموزش، پيشگيري و اجراي برنامه هاي ويژه تأكيد دارد

:واژه هاي كليدي 

اسكوليوز  ،آنتروپومتري، دانش آموزان ، قد ، وزن ، سن و شاخص توده بدني
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كليات تحقيق
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 مقدمه-1-1

به تعبير بسياري از صاحبنظران ، يكي از مشكلات عمده جوامع بشري در قرن كنوني فقـدان تحـرك                   

]1 : 1،1380 لوتولتز[.بدني است

زندگي ماشيني و صنعتي امروزي انسانها را از انجام فعاليت هاي روزمره زنـدگي و حركـات مناسـب     

.ريات ادامه حيات هستند، بازداشته استبدني كه از ضرو

در واقع انسان همچنان كه در علم و صنعت و تكنولوژي پيشرفت كرده است، تحرك بـدني خـود را                    

محدود ساخته است به طوريكه هرچه چرخهاي صـنعت و تكنولـوژي بيـشتر چرخيـده از چـرخش                           

. ا با فقر حركتـي مواجـه نمـوده اسـت     و حركت دست ها و پاهاي انسان كاسته شده و در نتيجه او ر          

كاهش تحرك انسان از يك طرف و عدم آشنايي به تأثير حركـات بـدني و ورزشـي از طـرف ديگـر                        

انسان را سخت مغلوب بي حركتي نموده تا جائيكه دچار ضعف و سستي و بيمـاري هـاي گونـاگون                            

بيمارستان ها و پزشكان مراجعه مـي كننـد           درصد از كساني كه به       40آمارها نشان مي دهد   . شده است 

]7: 1382 كاشف، [.در نتيجه كمبود حركت دچار اختلالات جسماني هستند

گسترش ناهنجاري هاي جسماني در جامعه كه ناشي از فقر حركتي ، قرارگيري بدن در حالـت هـاي                   

زم به سـهولت قابـل   نادرست و عدم آشنايي افراد با تركيب و ساختمان است با رعايت توصيه هاي لا          

پيشگيري و اصلاح است كه اين امر به تـلاش متخصـصين و محققـين رشـتة تربيـت بـدني و علـوم               

. ورزشي بستگي دارد 

نوجوانان به سبب عدم برخورداري از شرايط مناسب تغذيه اي ، زيستي، بهداشتي ،              امروزه كودكان و  

 و اسـتخواني مـي شـوند كـه در اثـر           در طول دوران رشد خود دچار ضعف هاي عضلاني       ... جوي و   

كم تحركي و بي توجهي رشد مي كنند و بدين ترتيب سلامت جسمي و روحـي آنهـا دچـار اخـتلال           

]266: 1376، 23 وست[. مي شود 

.يكي از مهمترين عوارض نامطلوب جسماني در اثر كـم تحركـي، ناهنجـاري هـاي وضـعيتي اسـت                   

1.Leutholtz
2.Wuest
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ايي است كه هر فرد بايد با اصول آن آشنا باشد و در زنـدگي           وضعيت صحيح بدني از جمله دانسته ه      

خود آنها را رعايت نمايد تا بدين وسيله ضمن پيشگيري از بروز ناهنجاري هاي جسماني از راحتي و        

آسودگي بدن نيز برخوردار باشد، لازمة اين كار شـناخت وضـعيت هـاي طبيعـي و اسـتاندارد و نيـز                      

هاي بوجود آمده در وضعيت بدني و بررسي ميزان شـيوع هـر يـك                         آشنايي با ضعف ها و ناهنجاري       

]28: 1380برقي مقدم ، [ .از آنها در جوامع مختلف است 

در اين ارتباط علم حركات اصلاحي كه به عنوان يكي از شاخه هـاي نـوين در علـوم تربيـت بـدني،                  

 با شناسايي ، آموزش ، پيشگيري       دانش كاربردي در سطح جامعه و بويژه در مدارس است، مي كوشد           

.، بهبود و اصلاح ناهنجاري هاي بدن و عادات حركتي غلط افراد به هـدف عاليـه خـود دسـت يابـد            

]17: 1378عليزاده ، [

با توجه به ناهنجاري هاي فراوان اسكلتي و وضعيتي در بين دانش آمـوزان مـدارس كـشور و نيـز بـا       

 جهت رشد و شكوفايي ابعاد جسماني و روحاني دانش آموزان         عنايت به اهداف عاليه تربيت بدني در      

تحقيــق حاضــر بــه بررســي مقايــسه اي شــيوع اســكوليوز و ارتبــاط آن بــا برخــي از ويژگــي هــاي 

آنتروپومتريك دانش آموزان دبيرستاني دختر و پسر شهري و روستايي پرداخته است و قـصد دارد تـا                 

ساز كشور جهت حفظ و ارتقاء سلامت جسمي و روحي وضعيت اين ناهنجاري را در بين نسل آينده 

دانش آموزان مورد بررسي قرار داده و بدينوسيله بر ضرورت توجـه بيـشتر ايـن عارضـه و عـوارض                    

.نامطلوب آن در سطح مدارس تأكيد شود

ألهبيان مس-1-2

يچگونگي وضعيت بدن انسان اهميت خاصي در زندگي بـشر دارد،زيـرا تغييـرات و دگرگـوني هـا                  

 اقتـصادي   – اجتمـاعي    – روحي   –و منفي ناشي از اين امر ساير شرايط انسان در ابعاد جسمي             مثبت

]3: 1382قنبرزاده ،[. قرار مي دهدرا نيز تحت تأثير...و

قامت صـحيح بـدني در      .  انسان است   براي  مناسب يكي از نيازهاي ضروري     وداشتن وضعيت طبيعي    

وضـعيت صـحيح بـدني از جملـه      .نـده سـلامت و تندرسـتي اوسـت        اول نـشان ده    در وهلـه     هر فرد 
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كنـد ي خـود آنهـا را رعايـت         گ با اصول آن آشنا بوده و در زند        بايددانسته هايي است كه هر فرد مي        

بدين وسيله ضمن پيشگيري از بـروز ناهنجـاري هـاي جـسماني از راحتـي و آسـودگي بـدن نيـز                تا

]3: 1382رحسيني ، پو[ .شودبرخوردار 

ــا و                        ــعف ه ــا ض ــنايي ب ــز آش ــتاندارد و ني ــي اس ــاي طبيع ــعيت ه ــناخت وض ــار ش ــن ك ــه اي لازم

ناهنجاري هاي به وجود آمده در وضعيت بدني و بررسي ميـزان شـيوع هـر يـك از آنهـا در جوامـع                      

فـع معـضلات    با شناخت اين ضعف هـا و ناهنجـاري هـا برنامـه ريـزي لازم بـراي ر                  . مختلف است 

.انجام مي شود

تحقيقات نشان داده انـد كـه ضـعف هـاي بـدني و عـوارض جـسمي و روانـي ناشـي از آن شـيوع                          

نگران كننده اي در ميان مردم برخوردار است بويژه ضعف هاي ستون فقرات در كودكان ، نوجوانـان                 

ري را موجـب شـده و بايـد مـورد توجـه جـدي              نگراني افزون ت  ،و جوانان كه در سنين رشد هستند      

]4: 1382پورحسيني ، [. قرار گيرد

لذا اگـر سـاختار اسـكلتي بالاتنـه بـه ويـژه سـتون فقـرات از وضـعيت طبيعـي خـود خـارج شـود                                            

نه فقط به كل قامت و وضعيت فرد صدمه مي زند بلكه كنش طبيعي ساير انـدام هـاي حيـاتي داخـل          

را تحت تأثير قرار مي دهد به عـلاوه ناهنجـاري هـاي اسـكلتي از نظـر روانـي و                     قفسه سينه و شكم   

ر بدني جوانان آسيب مي رساند و شايد چنين شكل و ظاهر نـامطلوب جـسماني از    ياجتماعي به تصو  

]3: 1381 ، غفارپور[ .حضور فعالانه و موثرشان در محيط اجتماعي بكاهد 

دانـش آمـوزان و بـا    اع ناهنجاري هاي اسكلتي در اندام فوقاني و تحتاني در بـين به شيوع انوبا توجه  

مـي كنـد و بـا توجـه    توجه به عوارض متعددي كه اين ناهنجاري در وضعيت سلامت كل بدن ايجاد 

 لذا بررسـي    ،و قابل اصلاح هستند   به اينكه دسته اي از اين ناهنجاري عملكردي و غيرساختماني بوده          

.به نظر مي رسد ئه حركات اصلاحي جهت بهبود آنها ضروريو ارا

كه انحراف جانبي ستون فقرات به چـپ       است  يوز  لاسكويكي از اين وضعيت هاي نامطلوب اسكلتي،      

]23: 1384آرتي و همكاران ، [ .يا راست را گويند

طـلاق ارات به انحنـاي جـانبي غيرطبيعـي و بـيش از ده درجـه سـتون فق ـ             ليوزوبه عبارتي ديگر اسك   
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]13: 1382قنبرزاده ، [ .شودمي

شـل منقبض شده و عـضلات سـمت ديگـر بـدن           عضلات يك سمت بدن كوتاه و     در اين ناهنجاري    

شود به همين دليل ستون مهره ها با تحمـل يـك انحنـاء بـه سـمت پهلـوي ديگـر تغييـر شـكل                         مي

]3: 1385كاران ، صفي خاني و هم[ .پيدا مي كنند 

اين عارضه بسته به سن تشخيص به سه دسته كودكي ، نوجواني و جواني تقسيم مي شود و پيشرفت                   

 ناشناخته شـايع تـرين نـوع    لتعاسكوليوز با.دارد بستگي جنس و بلوغ اسكلتي بيمار     انحناء به سن،  

ان نوجواني ، ميزان شـيوع      را شامل مي شود در دور      درصد از اسكوليوزها   85 تا   75اسكوليوز است و    

]159: 1379سخنگويي ، [ . برابر بيشتر از پسران است5با علت ناشناخته در دختران 

ده درجه در دو تا سـه درصـد جوانـان زيـر             ت ناشناخته جوانان ، انحراف بيش از        در اسكوليوز با علّ   

]13: 1382همايوني و همكاران ، [ .شانزده سال گزارش شده است 

اسـكوليوز در دانـش آمـوزان       محقق قصد دارد به شناسايي و مقايسه ميزان شيوع عارضـه          ين  اين ب در  

هـاي آنتروپومتريـك آنـان در جامعـه         روستايي و ارتباط آن با برخي از ويژگي       شهري و پسرو  دختر

 :استتحقيق مورد نظر بپردازد و در نهايت درصدد پاسخگويي به سوالات زير 

يوز در دختران و پسران شهري و روستايي متفاوت است ؟آيا ميزان شيوع اسكول-1

 هـا و ابـتلاي آنـان بـه اسـكوليوز            يند بدني آزمو   تودة آيا رابطه اي بين وزن ، قد، سن و شاخص         -2

وجود دارد؟

ضرورت تحقيقاهميت و-1-3

ستون فقرات نقش بسيار مهمي در محافظت از نخاع ، ايجاد حركت و نگهداري چهارچوب بدن دارد               

هنگام انجام فعاليت هاي روزانه ، فشار مكانيكي داخلـي و خـارجي قابـل تـوجهي را                  به علاوه در  و  

عدم پيشگيري و اصلاح ناهنجـاري هـاي مربـوط بـه آن مـي توانـد موجـب بـروز                .تحمل مي نمايد  

ساير قسمت هاي بدن شود و علاوه بر سلب سلامت جـسمي ، بهداشـت روانـي          اختلالات ثانويه در  

]4: 1382تقي زاده ، [. نيز مختل كندفرد را 

لذا وضعيت بدني خوب و سلامت جسماني فردي مي تواند متضمن سلامت روحـي و روانـي افـراد                   
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]3: 1380شاهمرادي ، [ .جامعه باشد

 دوران اوليه بلوغ يكي از حساس ترين دوره هاي زندگي انـسان بـه شـمار مـي رود                   با توجه به اينكه   

بي توجهي به ساختار بدن در اين دوران عوارض جبـران ناپـذيري بـر بـدن انـسان خواهـد                  غفلت و   

]4: 1382تقي زاده ، [ .گذاشت 

گـرفتن در وضـعيت هـاي بـدني ماننـد نشـستن در حـالات نامناسـب يـا                    در زندگي روزمـره قـرار     

د باعث فشار بر عضلات و خم شدن به اطراف و ايستادن در فضاهاي تنگ و نامناسب و غيره مي توان

ز، لوردوز، اسكوليوز ورباط هاي پشت و در نتيجه باعث ناهنجاري هاي اسكلتي ستون فقرات مثل كيف

]4: 1385 ، بابايي پور[ .و يا تركيبي از عوارض مذكور شود

ــه تحقيقــات صــورت گرفتــه در كــشورمان ،  ــا توجــه ب ــين              ب ناهنجــاري هــاي ســتون فقــرات در ب

تحقيقـاتي كـه در همـين زمينـه بـراي          .ش آموزان مدارس، نتايج نگران كننده اي را نشان مي دهد            دان

 درصد از دانش آموزان پـسر تهرانـي داراي ناهنجـاري هـاي              86در ايران انجام شده حدود      اولين بار 

]5: 1378عليزاده و همكاران ، [ بالاتنه بوده اند 

، عارضه اسـكوليوز بـدليل اهميـت آن در ايجـاد درد و كـاهش         از ميان ناهنجاري هاي اسكلتي بالاتنه     

]4: 1381غفارپور ، [ .بازدهي عملكرد انسان همواره مورد توجه محققان بوده است

مـي زنـد بنـابراين بايـد در        چون اسكوليوز طبيعت بد دارد و پايه و اساس سـلامتي انـسان را بـرهم               

پـشت انـسان اسـت كـه فـرد         بيماري در ابتدا بـدون درد و در       . مودپيدا كردن مبتلايان به آن تلاش ن      

به وجود آن پي ببرد و در شرايط سني عارض مي شود كه معمولاً حجب و حيا در حداكثر              نمي تواند 

شـايعتر  در جنـسي  . نيز مي پوشـانند ميزان وجود دارد به گونه اي كه مبتلايان خود را از والدين خود            

و در كشور ما كه بدليل اعتقـادات دينـي پوشـش كامـل     )دختران(حيا نيز بيشتر است     است كه شرم و   

 ـعارضه جزء واجبات است و نيز به دليل عدم آشنايي افراد جامعه به اين             بـودن و زشـت   دبينو نيز ب

] 4: 1385بابايي پور ، [ .شودپنداشتن آن از عواملي است كه مانع كشف اين بيماري مي 

تأمين سلامت جـسمي و روحـي دانـش آمـوزان از اهميـت و اولويـت                 براي   ياصولريزي  لذا برنامه 

ويژه اي برخوردار است و كشف زود هنگام اين عارضه ممكن اسـت بـا بررسـي و تمهيـدات ديگـر             
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 شـده و عـدم تـشخيص و پيـشگيري ايـن عارضـه منجـر بـه بـروز             آنموجب پيشگيري از پيشرفت     

اسـتفاده از  ، اگر چه به نظـر مـي رسـد        .ن شود آن فقرات و عوارض ناشي از       تويد س انحراف هاي شد  

بهتـاش ،  [. كشش به منظور تثبيت مهره ها مي تواند در اصلاح بيـشتر اسـكوليوز نقـش داشـته باشـد           

1385 :6 [

لذا با توجه به اينكه در سال هاي اخير، تحقيقـات كمـي در خـصوص شـيوع و علـل اسـكوليوز بـه                         

 اميد است كه تحقيـق  ،دو گروه جنسي شهري و روستايي انجام گرفتهدر سه اي و آن هم   صورت مقاي 

حاضر بتواند با توجه به اطلاعات موجود به بررسي و توصيف كنوني جامعه مـورد مطالعـه از لحـاظ                    

رضه بـا برخـي از   روه جنسي و ارتباط اين عاگابتلاء به عارضه اسكوليوز و مقايسه اين عارضه در دو           

در دو موقعيت مكاني شهر و روستا بپردازد و نتايج تحقيـق            ي هاي آنتروپومتريكي دانش آموزان      ويژگ

به افزايش سطح آگاهي والدين و دانش آموزان در خصوص قرار گـرفتن در وضـعيت هـاي صـحيح                    

بدني و يا عوامل تأثيرگذار بر اين عارضه منجر شود و توجـه عميـق مـسئولين امـر و متخصـصين از                      

 ورزشـي و سـايرين را نـسبت بـه       طـب و  ) تجهيـزات اسـتاندارد مـدارس     (دسي ارگونومي جمله مهن 

ضرورت و اهميت بررسي علت ها جلب نمايـد و همچنـين راهكارهـايي در خـصوص پيـشگيري و       

درمان و گام برداشتن در جهت ارتقاء و بهبود سلامت و تندرستي جامعه بخصوص نسل آينـده سـاز                   

.كشور را ارائه نمايد


