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 1386 زمستان ، )26پياپي  (2 ، شماره9 جلد -نشگاه علوم پزشكي سمنان دامجله علمي

١٣٩ 

  برآورد ناپارامتري الگوي سن يائسگي طبيعي زنان شهرستان گرمسار
  

، (M.Sc) 3يحسام الدين عسكري مجدآباد    ،(Ph.D)2يي   بهروز كاوه  ،(Ph.D)1*، راهب قرباني  (Ph.D)1سيد مهدي سادات هاشمي   
  (M.Sc) 4عبدالكريم شادمهر

   گروه پزشكي اجتماعي دانشكده پزشكي،،دانشگاه علوم پزشكي سمنان - ١
  سازمان سنجش آموزش كشور - ٢
   دانشكده پرستاري و پيراپزشكي،دانشگاه علوم پزشكي سمنان - ٣
  سازمان ميراث فرهنگي و گردشگري كشور - ٤
 
  ده يچك

هـا   يائسگي طبيعي طبق تعريف سازمان بهداشت جهاني عبارت است از قطع عادت ماهيانه در خانم               :سابقه و هدف  
) يكيولـوژ يزي و ف  يكي علت پاتولوژ  گونه چيبدون ه  (ي ماه متوال  12 ييكولار تخمدان در ط    فول تيكه به دليل توقف فعال    

اي از تغييرات جسماني و متـابوليكي        يائسگي آغاز دوره  . انجامد دهد و به پايان يافتن دوران باروري در زن مي          روي مي 
هـاي   همچون پوكي استخوان و بيمـاري     توانند باعث بروز مشكلاتي      گذارد و مي   مي است كه بركيفيت زندگي زن تاثير     

رسـد   مي كنند، چنين به نظر    بنابراين با افزايش سالانه تعداد زناني كه دوران پس از يائسگي را طي مي             . شود قلبي نيز 
 .روي الگوي سني بروز يائسگي ضرورت داشته باشد كه مطالعه بر

گـروه    يائـسگي در هـر     وعيري با استفاده از  ش     برآورد الگوي سن يائسگي طبيعي به روش ناپارامت       : ها روش و مواد
سني معرفي و به عنوان مثال كاربردي از اطلاعات بررسي سن يايسگي زنان شهرسـتان گرمـسار اسـتفاده شـد كـه                       

 انجـام و الگـوي      1385 روستايي طي سال     و ساله و بالاتر شهري      30  زن    581مطالعه مذكور به صورت مقطعي بر روي        
 . يائسگي در هرگروه سني برآورد شدوعيستفاده از شها با ا سن يائسگي آن

 ـ سن يائسگي براي شهرستان گرمـسار بـه ترت         انهيو م ) انحراف معيار    ±(ميانگين  : ها يافته   2/52 و 9/51±6/3 بي
 55 بـا ي  به آرامي افزايش مي يافت، اما پس از آن تا سـن تقر              ي سالگ 43 باي تا تقر  30يائسگي ازسن   . سال برآورد شد  

 .  گذاشتي كاهش مهسرعت آن رو به افزايش گذاشته و سپس به سرعت رو بسالگي 
 ـ كـشور بـالاتر و  از ا        رمناطقي با سا  سهي شهر گرمسار در مقا    يائسگي سن   نيانگيرسد م  مي به نظر : گيري نتيجه  ني

  . برخوردار استيتر  مطلوبتيلحاظ از وضع
 
  الگو، شيوع، مطالعه مقطعي، گرمسارسن يائسگي طبيعي، برآورد ناپارامتري، :  اي كليديه اژهو
  

  مقدمه
ائسگي طبيعي طبـق تعريـف سـازمان داشـت جهـاني            ي

هـا كـه بـه دليـل         هيانه در خـانم   عبارت است از قطع عادت ما     
دهد و به پايان يـافتن دوران        توقف فوليكولار تخمدان روي مي    

انجامد، بدين ترتيب هرگـاه خـانمي حـداقل          باروري در زن مي   

 شيردهي و  حاملگي، بدون ارتباط با  ( دوازده ماه قطع قاعدگي   
 .گردد  داشته باشد، يائسه تلقي مي     )اختلالات هورموني  ساير يا
يائسگي نه تنها پايان دوره باروري يك زن است بلكه          . ]۲-۱ [

 اي از تغييرات جـسماني ومتـابوليكي اسـت كـه بـر         آغاز دوره 
توانـد باعـث بـروز       گذارنـد و مـي     مي كيفيت زندگي وي تاثير   

   Email: R_ghorbani@sem-ums.ac.ir   ٠٢٣١-٤٤٥١٣٤٦ :نمابر  ۰۲۳۱ - ٣٣٣٥٤١٨٥ :تلفن نويسنده مسئول، *
www.SID.ir  ۵/۴/۱۳۸۷:       تاريخ پذيرش۲۴/۱۱/۱۳۸۶: تاريخ دريافت
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  ١٣٨۶ زمستان، )٢٦پياپي (٢، شماره ٩                 جلد                                                 مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي سمنان

 ١٤٠

 هاي قلـبي نيـز شـود       مشكلاتي چون پوكي استخوان و بيماري     
ن هـر ز   توانـد بـر    دهد كه يائسگي مي    شواهد نشان مي  . ]۹-۱[

هـا   آن مثلا براي برخي از   . به فردي را بگذارد    تغييرات منحصر 
كند،  شان، حس آزادي را تداعي مي      به دليل پايان دوره باروري    

به طوري كه بسياري از زنان پس ازيائسگي احساس اطمينـان       
تر بودن را نسبت به دوران جـواني         ژي  انر تر، توانايي و پر    بيش

 برخي ديگر، يائـسگي بـا       ي برا با اين وجود  . اند كرده شان ذكر 
 هاي احساسي و اجتماعي توام بوده و ايشان را بـه طـور       بحران

  ].۱[جدي با مشكلات داشتي مختلفي مواجه نموده است
 ســن يين تعــنــهي در زممــا مطالعــات گونــاگوني درکــشور

 عوامل موثر بر آن و عوارض مربوطـه بـه آن انجـام              ،يائسگي
 در کشورمان   يائسگي سن   تايير تغ طهي که ح  يشده است بطور  

 و  ۶ [ديرگ ـ ي سال را در بر م     ۵۱ تا   ۴۶ از   عي نسبتا وس  يا حوزه
 انجـام شـده در کـشورمان کـه          يها متاسفانه پژوهش .  ]۹-۲٢
 اري باشد، بس  دهي معتبر به چاپ رس    يها در مجلات علم     آن جينتا

هاي اخـير     درسال گرياز طرف د  . اندک و انگشت شمار هستند    
 ارتقـاء سـطح داشـت، تغذيـه و خـدمات            به دلايلي ازجملـه   

كشور، اميد زندگي زنان طبق آخرين برآوردهـا بـه           درماني در 
. ]۲٣ [ مـيلادي افـزايش يافتـه اسـت        ۲۰۰۰ سال درسـال     ۷۱

بنابراين بـا افـزايش سـالانه تعـداد زنـاني كـه دوران پـس از                 
هـا گذشـت،     كنند و نيز مشكلاتي كه ذكر آن       يائسگي را طي مي   

رسد كه انجام مطالعات متعـدد بـرروي الگـوي     يم چنين به نظر 
زيـرا نتـايج چـنين      . سني بروز يائسگي ضرورت داشـته باشـد       

 كـشور در زمينـه      تواند به سياست گذاران داشتي     مطالعاتي مي 
طراحي مناسب خدمات داشتي مورد نياز اين گروه در ارتقاء          

 سـن   يدرايـن مقالـه الگـو     . سطح كيفي زندگي شان كمك كند     
 .ايم گرمسار را مورد بررسي قرارداده ي شهريائسگ

 
  ها مواد و روش

توان با اسـتفاده     ي احتمال سن يائسگي را م     الگوي تجربي   
 شيوع يائسگي در هرگروه سـني       ي از رو  ي مطالعه مقطع  کياز  

قطع شيوع يائسگي با افزايش       به طور  راي، ز ]٣-٥ [برآورد کرد 
بزرگ و چنان باشد كه     نمونه    اگر نييابد و بنابرا   سن افزايش مي  

اي ايجاد نمود كـه شـيوع        هاي سني متوالي را به گونه      بتوان گروه 
تر  هاي سني ماقبل خود بزرگ     يائسگي در هرگروه سني ازگروه    

 چگـالي احتمـال     مي مـستق  يرتوان بـه طـورغ     باشد، آن گاه مي   
يائــسگي در هرگــروه ســني را طبــق رابطــه زيــر بــه دســت  

   :]١٠[آورد
 شـيوع يائـسگي   -ام  - i) ١(گروه سني  رشيوع يائسگي د) ١

        ام (i) احتمال يائسگي درگروه سني= ام (i) درگروه سني
دراين حالت فرض كـرده ايم كـه توزيـع شـيوع يائـسگي              
برحسب سن توزيع تجمعي احتمال يائسگي باشد كه بـه طـور            

 ١٠٠نواخت از سنين يايين به بـالا، تـا رسـيدن بـه مقـدار                 يك
 ـ  . يابد درصد افزايش مي    احتمـال   يدسـت آمـدن الگـو     ه  بـا ب

 ميانگين سن يائـسگي     توان به آساني   ي برحسب سن م   يائسگي
  . نمودرمحاسبهي روابط  زازرا  

∑i)نقطـه وسـط گـروه سـني    × i  در گروه سـني يائسگيحتمال () ٢
i

= 

  يائسگي سن ينانگيم
 در يائـسگ يحتمـال  اi)   نقطه وسط گروه سني-يائسگي سن ينانگيم(٢ )٣

∑i گروه سني
i

  يائسگي سن انسيوار= 

  
چــنين بــراي محاســبه ميانــه ســن يائــسگي بــه روش  هــم

  . ]٢٤ [شود ناپارامتري از رابطه زير استفاده مي
 وعي ش ـ - انـه ي در رده ماقبل م    يائسکي وعيش (( ×انهيول رده شامل م   ط) ٤
 -انـه ي در گروه ماقبـل م     يائسگي وعيش(  ÷ )انهي در رده شامل م    يائسکي
  يائسگي سن انهيم = انهي رده شامل ميينحد پا)) + ٥/٠

  
  ٥٨١ها از يك مطالعه مقطعي به دست آمد كه  بر روي              داده

 ساله و بالاتر شهري و روستايي شهرستان گرمـسار در            ٣٠زن  
ش اي انتخـاب شـده و بـه رو          به روش خوشه   ١٣٨٥طي سال   

مـلاك  .  تكميل شـده بـود     شاني برا نامه مناسبي  مصاحبه پرسش 
 مـاه   ١٢يائسگي طبيعي عبارت بود از سـپري شـدن حـداقل            

 از قطع قاعدگي به صورت طبيعي و نه ناشـي از مـوارد              واليمت
 غير طبيعي نظير اعمال جراحي، شيردهي، بارداري و بيمـاري         

  .  زن مورد بررسي قرارگرفتند٥٦٠ كه  در ايت ]٢[
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      سيد مهدي سادات هاشمي و همكاران                 برآورد ناپارامتري الگوي سن يائسگي طبيعي زنان شهرستان گرمسار

 ١٤١

  نتايج
شيوع يائـسگي و رونـد آن برحـسب سـن در شهرسـتان              

 وعي ش ـ ين نشان داده شده است، هـم چـن        ١گرمسار در جدول    
  . ارائه شده است١ شكل برحسب سن در يائسگي

براي محاسبه ميـانگين سـن يائـسگي، ابتـدا چگـالي سـن              
  .  به دست آمد١ و رابطه ١يائسگي به كمك جدول 

ــودار ــال ٢ نم ــالي احتم ــراي  وضــعيت چگ ــسگي را ب  يائ
 و روابـط    عي توز نيبه کمک ا  .  دهد شهرستان گرمسار نشان مي   

سن يائسگي براي شهرستان    ) انحراف معيار   ± (  ميانگين   ٣ و ٢
ــسار  ــد٩/٥١±٦/٣گرم ــرآورد ش ــسگي    .، ب ــن يائ ــه س ميان

  . سال برآورد شد٢/٥٢شهرستان گرمسار
  مشاهده مـي شـود يائـسگي از        ١  شكل    همان طوركه از  

يابـد، امـا       به آرامي افزايش مـي      ي سالگ ٤٣ باي تا تقر  ٣٠سن  
 سالگي سرعت آن رو به افـزايش        ٥٥ بايپس از آن تا سن تقر     

  .گذارد گذاشته وسپس به سرعت رو به كاهش مي

  
  ائسگی برحسب سن در شهرستان گرمساريوع و احتمال يع شي توز.۱جدول 

 چگالی عويش ائسهيتعداد  تعداد نمونه ينانگينقطه م گروه سنی

۳۳-۳۰ ۳۲ ۷۳ ۰ ۰۰۰/۰ ۰۰۰/۰ 

۳۷-۳۴ ۳۶ ۶۸ ۰ ۰۰۰/۰ ۰۰۰/۰  
۴۱-۳۸ ۴۰ ۷۵ ۱ ۰۱۳/۰ ۰۱۳/۰ 

۴۵-۴۲ ۴۴ ۷۲ ۵ ۰۶۹/۰ ۰۵۶/۰ 

۴۹-۴۶ ۴۸ ۶۷ ۱۷ ۲۵۴/۰ ۱۸۴/۰ 

۵۳-۵۰ ۵۲ ۴۳ ۳۰ ۶۹۸/۰ ۴۴۴/۰  
۵۷-۵۴ ۵۶ ۳۹ ۳۹ ۰۰۰/۱  ۳۰۲/۰ 

۶۱-۵۸ ۶۰ ۳۳ ۳۳ ۰۰۰/۱  ۰۰۰/۰ 

۶۲+ ۶۴ ۹۰ ۹۰ ۰۰۰/۱  ۰۰۰/۰ 

 ۰۰۰/۱  ۳۸۴/۰ ۲۱۵ ۵۶۰  معج
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توزيع تجمعي(شيوع) يائسگي

 
  ائسگی برحسب سن در شهرستان گرمساريوع يع شيتوز. ۱شكل
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  ١٣٨۶ زمستان، )٢٦پياپي (٢، شماره ٩                 جلد                                                 مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي سمنان

 ١٤٢
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چگالي احتمال يائسگي

سن
 

  چگالي احتمال يائسگي زنان شهرستان گرمسار. ۲شكل 
  
  

  گيري بحث و نتيجه
هاي آماري بـرآورد     ها و روش   با توجه به تنوع متدولوژي    

، دراين مطالعـه ازروش  محمـد و همکـاران           ]٢٥[سن يائسگي   
يـك    براي برآورد سن يائسگي استفاده شد کـه در آن از           ]١٠[

 آن بـراي تخمـين    و برآورد چگـالي تجـربي  توزيع تجمعي تجربي  
 آن  اي روش به ج   نيشود در ا   ميانگين سن يائسگي استفاده مي    

 سئوال شود، تنها سـن      شانيها درباره سن يائسگي ا     كه از خانم  
 ـ قرارفعلي و وضعيت يائسه شدن آا مورد پرسش           ،ديرگ ـ يم

لذا  به دليل مـصون بـودن  از تـاثير اريـبي ناشـي از خطـاي                   
) باشـد  تـر مـي    كه مربوط به زنان مسن    ( يادآوري سن يائسگي  

 سـاير   ز بـه دسـت آمـده ا       جيمقايسه بـا نتـا      آن در  جيدقت نتا 
 خود به خـود     رايز.  تر است  مطالعات انجام شده در کشور بيش     
 نفـک ي لا ءخطا جـز   نيا. شود منجر به حذف خطاي مذکور مي     

تواند  ي م زي ن  در مطالعات طولي   باشد و حتي   ي م يمطالعات مقطع 
 از  ييهـا  مثالذكر   مطلب به    ني ا ير تفس ي برا .شته باشد وجود دا 

روي    بر کرد، اوليشارهتوان به دو مطالعه ا   ي م يمطالعات مقطع 
 شـده انجـام گرفتـه کـه در آن سـن      ائسهي زن مكزيكي   ١٠٠٥

 ميانگين  قي طر نيسش قرار گرفته و از ا      زنان مورد پر   يائسگي
  سال بـرآورد   ٤٧و   ٥/٤٦ها به ترتيب     و ميانه سن يائسگي آن    

 ٧٠ تا   ٤١ زن   ١٥٠٠ در تركيه برروي     ي و دوم  ]٢٦ [ده است ش

 کـه  ي مـوارد ييرگ ـ  از نمونهپسساله انجام شده است و در آن   
 شـده   ائـسه ي يعي طب ير غ لي به دلا  اي نشده بودند و     ائسهيهنوز  

  و ٧/٤٨د از مطالعه حذف شدند، ميانگين وميانه به ترتيب          بودن
 در هر دو مورد، برآوردها از       اولا. ]٢٧ [ سال به دست آمد    ٥١

 ـتر هـستند و ثان     برآوردهايي كه ما به دست آورديم پايين        در  اي
  آن کمتر اسـت در صـورتي       انهي از م  يائسگي سن   ينانگيها م  آن
. اسـت  تـر  از ميانه بزرگ   درمطالعه ما، ميانگين سن يائسگي       که
اين نكته دربرآوردهاي به دست آمده توسط محمد و همكـاران        (

از آن جايي كه مطالعه     ). براي كل كشور نيز به چشم مي خورد       
 شـده،   ام و با پرسش از زنان يائسه انج       يمكزيك به روش مقطع   

توانسته منجر بـه كـاهش        مي يائسگيلذا خطاي يادآوري سن     
 ـ     ازگروهبرخي   تعداد نمونه در   توانـد باعـث     يهاي سني شده و م

در مطالعه تركيه نيز  علاوه      . اريب شدن برآورد ميانه شده باشد     
 مشکل، مشکل حذف زناني كه هنوزيائسه نـشده بودنـد           نيبر ا 

شدن ميانگين سـن      برآورد كم دو، باعث    ني وجود دارد که ا    زين
 دمطالعه محم ـ  نظير( از آنجا كه درمطالعه ما    . يائسگي شده است  

شـده   اند، مشكلات ذكر همه زنان درنظر گرفته شده ) و همكاران 
 ـطور که ذکر شد ا البته همان. وجود ندارد   در  مـشکل حـتي  ني
بـه  . تواند وجود داشته باشـد،     ي م زي ن  طولي يگروه مطالعات هم 

 گروهـي كـه در     يك مطالعه هـم    در عنوان شاهدي براين مدعا،   
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يائسگي اجراء شـده   بر شهر نيويورك براي بررسي عوامل مؤثر     
 ٤/٥ سـاله بـراي مـدت        ٦١ تا   ٣٤يائسه    زن غير  ٤٦٩٤بود،  

  مورد ٢٠٣٥درطي اين مدت    . گرفتند گيري قرار  سال مورد پي  
ها مشاهده شد كه ميانگين سـن يائـسگي در ايـن             آن يائسه در 
وجود اين كـه مطالعـه       با. ]٢٨ [ شد د سال برآور  ٣/٥١جمعيت  

مطالعـات گذشـته     شده و بـر   گر انجام   ن  مذكور به صورت آينده   
و مقطعي ارجحيت دارد، اما تحت تاثير خطـاي يـادآوري            نگر

داشته و منجر به بـيش بـرآورد شـدن سـن             تر قرار  زنان مسن 
 ـ(  سـاله  ٣٦ تا   ٣٥اگراز ابتدا فقط زنان     .  يائسگي شده است    اي

براي يك دوره طولاني مدت تا )  باشندائسهي ير که کلا غتييجمع
شدند و زنان بـا      يگيري و بررسي م    گي پي رسيدن به سن يائس   

شدند، خطاي مذكور كه بـه دليـل         ي بالاتر در آن منظور نم     ينسن
  .شد يآيد، حذف م  سال درنمونه پديد مي٥٥وجود زنان بالاي 

 چـه در    يائـسگ ي سـن    يادآوري ثبت و    ي هرحال خطا  به
تواند بطور بـالقوه     ي م ي و چه در مطالعات مقطع     مطالعات طولي 

 ـ يهـا   آن پـژوهش   تي اهم انيته باشد و در ب    وجود داش   ي مختلف
 وجود  آنچه مسلم اسـت بـه         نيبا ا . ]٢٩-٣٦ [انجام شده است  

 زترين روش برآورد سن آن ا       دقيق يائسگي دهي پد تي ماه ليدل
گـيري طـولاني و بـه        گروهي با زمـان پـي       مطالعات هم  قيطر

 از  ي راستا برخ  نيدر ا . باشد ي بقا م  زي آنال يها کي تکن ييرکارگ
 هستند  در فهرست منابع       مناسبي ي متدولوژ يمطالعات که دارا  
 مستلزم صرف هزينه مطالعات طولي. ]٣٧-٤٤ [درج شده است  

 مطالعـه   چي ه كنونو زمان زياد هستند و شايد به همين دلايل تا         
 در كشور ما انجام نشده است و همه مطالعات انجام شـده             طولي

ائسه شـده صـورت     به روش مقطعي با روش پرسش از زنان ي        
 مطالعه و مطالعه محمد که بـه روش        نيبه استثناي ا  ( گرفته است 

 ٣٠ ي بـالا  ائـسه يير و غ  ائـسه ي از زنان    يگر  با پرسش  يمقطع
، لذا همانطور که اشاره شد نتايج آـا تحـت           )اند سال انجام شده  

  . تاثير خطاي يادآوري سن يائسگي قرار دارد
 با پرسـش    ي که در مطالعات مقطع    يي ازخطاها گري د يکي 

 گـرد   ي عبارت اسـت از خطـا      د،يآ ي بوجود م  يائسگياز سن   
 مـسئله اشـاره     ني به ا  يگران مختلف  پژوهش. يائسگيکردن سن   

 مـورد بحـث     نجاي که در ا   ي، چنانچه به روش   ]٤٥-٤٧ [اند کرده
  .دي برطرف خواهد گردزي مشکل ننيقرار گرفت عمل شود ا

تـرين و دقيـق تـرين        ان كه بـزرگ   درمطالعه محمد و همكار   
سـن  ) انحراف معيار± (مطالعه انجام شده دركشوراست، ميانگين     

  سـال بـرآورد شـد كـه          ٤/٥٠ ±٣/٤كل كـشور     يائسگي در 
ميانـه  .  ازميانگين سن يائسگي درشهرستان گرمسار كمتراست     

 كل كشور به   سن يائسگي درمطالعه مذكور براي شهر، روستا و       
 سال گـزارش شـد كـه بـه نظـر            ٦/٤٩و  ٢/٤٩،  ٩/٤٩ترتيب  

رسد مقدار کل آن از برآورد به دست آمده بـراي گرمـسار              يم
داري بـين    هم چنين درمطالعه فوق تفـاوت معـني       .  باشد تر شيب

الگوي سن يائسگي در شهر و روستا مشاهده شد، بـه طـوري             
 در  اام. شوند كه زنان روستايي زودتر از زنان شهري يائسه مي        

 ـ تفک گريکـد ي شهر و روستا از      يها ه نمونه مطالعه ما چنانچ    کي
 ـ ) ١جـدول    (وعي ش ـ عيشدند، توز  يم  شـده و  ييردسـتخوش تغ

 رفت و برآورد چگـالي     ي م ين آن از ب   کنواختي يشيحالت افزا 
 ـشد، لذا مقا   ي نم سري م يائسگي تجربي  ـ سهي  شـهر و    ي الگـو  ين ب

  .روستا انجام  نشد
 در  يائـسگ يگرمسار از لحاظ سن      رسد كه شهر   مي  نظر به

 برخوردار  يتر  مطلوب تي کشور از وضع   مناطق ري با سا  سهيمقا
  .باشد

بـادرنظرگرفتن عوامـل مختلفـي كـه درمطالعـات           :پيشنهاد
مختلف به ارتباط آا با سن يائسگي اشاره شده است، اجـراي            
مطالعات اين چنيني با در نظرگرفتن اين عوامل ضـرورت دارد           

  .خواهد شدمقالات بعدي به آا پرداخته  كه در
  

  تشكر و قدرداني
 کارشـناس   ،ياله صـفر   بي حب يدانيم از آقا   برخود لازم مي  

 ،ي شاهرخ ايا روف ه  نم گرمسار و خا   يها مسئول گسترش شبکه  
 مژگـان   ،ير شـهناز کـشم    ،يدي سع تايگ ،يزاوندي د يي کربلا يممر

 و نصرت مـداح، کارشناسـان محتـرم         ي قنبر هي صف ،نييشاه حس 
 ـدر اجـرا و ن    شبکه داشـت گرمـسار كـه          شـوراي محتـرم     زي

 دانشگاه علوم پزشـكي  سمنـان كـه در قالـب طـرح               وهشيپژ
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  ١٣٨۶ زمستان، )٢٦پياپي (٢، شماره ٩                 جلد                                                 مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي سمنان

 ١٤٤

 ـتحقيقاتي مصوب، هزينه اجـراي ا       طـرح را تـامين نمودنـد،        ني
 .صميمانه تشكرو قدرداني نماييم

  
  منابع

[1] Scientific group. Research on the menopause in the 1990's. 
World Health Organization Technical Report Series 1996; 866: 1-
107. 

[2] American Menopause Society. Internet communication: 
http://www.menopause.org   

[3] Jahanfar Sh, Ramazani Tehrani F, Hashemi M. Early 
complications of menopause among women in Tehran. Medical 
Journal of Reproduction & Infetility 2002;3: 31-40 (Persian). 

 [4] Jahanfar S, Sadat-Hashemi SM. Bone densitometry of 
menopausal women in Tehran. Medical Journal of Republic of Iran 
2000; 14: 231-235. 

[5] Jahanfar S, Ramezani Tehrani F, Sadat-Hashemi SM. 
Iranian menopausal women’s life style and osteopros, Gerontology 
2001; 47(supple 1): 140. 

[6] Tavasoli F, Sharifian J, Vahedian M. Study of the average 
menopausal age and a comparison of the prevalence of its 
complications before and after treatment, Journal of Sabzevar 
School of Medical Sciences(Asrar) 2001; 8:10-16 (Persian). 

 [7] Cendars MI, Evans M. Menopause. In: Scott JR, Gibbs 
RS, Karlan B, Haney AF, Editors. Danforth's Obstetrics and 
Gynecology ,9nd ed. Philadelphia: Lipincott Williams & Wilkins; 
2003 . 721-738. 

[8] Snowers MR, La Pietra MT. Menopause. Its epidemiology 
and potential association with chronic disease. Epidemiol Rev 
1995; 17: 287-302. 

[9] Yousef Zadeh S, Jafar Zadeh S. Survey on average age and 
prevalence of menopausal period disorders in catamenial  women 
of the city of Sabzevar, Journal of Sabzevar School of Medical 
Sciences (Asrar) 1999; 6:58-67 (Persian). 
 [10] Mohammad K, Sadat-Hashemi SM, Farahani FK. Age at 
natural menopause in Iran, Maturitas 2004; 49: 321-326. 

[11] Ayatollahi SMT, Ghaem H, Ayatollahi SAR. Menstrual-
reproductive factors and age at natural menopause in Iran. Int. J 
Gynecol Obstet 2003; 80: 311-313. 

[12] Ayatollahi SMT, Ghaem H, Ayatollahi SAR. 
Sociodemographic factors and age at natural menopause in Shiraz, 
Islamic Republic of Iran. East Mediterr Health J 2005; 11: 146-
154. 

[13] Shahgheibi Sh, Arianejad A, Determine the average of 
menopause and relative factors in Sanandaj in 1999. Scientific 
Journal of Kurdistan University of Medical Sciences 2000; 4: 19-
23 (Persian). 

[14] Afshari Saleh A, Dastfan F, Omid Beigi J, Study of 
menopausal age in Mashhad, in 1997. Teb Va Tazkiyeh 1999; 29: 
41-45 (Persian). 

[15] Kamyabi Z, Aflatonian MR, Bahrampour A. 
Determination of the mean age of menopause and its distribution in 
terms of known variables in Kerman.Journal of Kerman University 
Medical Sciences 1998; 5: 178-185(Persian). 

[16] Mortazavi Moghadam SGH.R  , Khazaii Z, Izad Panah 
AM. Menopausal age and its influencing factors, Birjand (2001). 
Sharekord University of Medical Journal 2003; 5: 53-61 (Persian). 

[17] Akbarian A, Mehdizadeh A, Bibiamin E, Malekafzali H. 
Age of onset of menopause and effective factors on it in the 
women of Reye town during the year 1993. Kashan University of 
Medical Sciences and Health Service Journal (Feyz) 1999; 3: 46-
52 (Persian). 

[18] Ebrahimian M, Kazemi B, Exercise and the occurrence of 
menopause ; Journal of the Iranian Institute for Health Sciences 
Research (Payesh) 2003; 2: 11-15 (Persian).      .  

[19] Allameh TS, Khashavi Z, Adibi P. Mean age of 
menopause and factors affecting it in Isfahan (1997). Journal of 
Research in Medical Sciences 1999; 4: 12-15 (Persian).       

[20] Abdollahi F, Shabankhani B, Zarghani M.Study of 
menopausal age in women living in Mazandaran province in 2002. 
Journal of Mazandaran University of Medical Sciences 2004; 14: 
61-68 (Persian).       

[21] Ayatollahi SMT, Ghaem H, Ayatollahi SAR. Age at 
natural menopause and socio-demographic determinants in Shiraz. 
Journal of Mazandaran University of Medical Sciences 2004; 14: 
51-59 (Persian)       

[22] Fallahzadeh H. Age at natural menopause in Yazd, 
Islamic Republic of Iran. Menopause 2007; 14: 900-904. 

[23] Population Reference Bureau. The first international 
workshop on integrated approach to reproductive health and family 
planning in the Islamic Republic of Iran. Population Data Sheet. 
UNFPA; 2000. 

[24] Mohammad K, Malekafzali H, Nahapetian V. Statistical 
methods and health indices , Eblagh, Tehran: 32 (Persian). 

[25] Sadat-Hashemi SM, Ghorbani R, Kavehie B. Analyzing 
receiver operating characteristic curves to compare medical 
diagnostic. Jornal of Semnan University of Medical Sciences 
(Koomesh); 6: 145-149 (Persian). 

[26] Garrido-Latorre F, Lazcano-Ponce EC, Lopez-Carrilo L, 
Heranandez-Avila M. Age of natural menopause among women in 
Mexico City. Int J Gynaecol Obstet 1996; 53: 159-166. 

[27] Carda SN, Bilge SA, Ozturk TN, Oya G, Ece O, Hamiyet 
B. The menopausal age, related factors and climacteric symtomps 
in Turkish women. Maturitas 1998; 30: 37-40. 

[28] Kato I, Toniolo P, Akhmedkhanov A, Koenig KL, Shore 
R, Zeleniuch-Jacquotte A. Prospective study of factors influencing 
the onset of natural menopause. J Clin Epidemiol 1998; 51: 1271-
1276. 

[29] MacMahon B, Worcester J. Age at menopause, United 
States 1960-1962. Washington DC: National Center for Health 
Statistics, 1966. (Vital and health statistics, Series II: Data from the 
National Health Survey, no. 19) (DHEW publication no. (HSM) 1-
19. 

[30] Morabia A, Flandre P. Misclassification bias related to 
definition of menopausal status in case-control studies of breast 
cancer. Int J Epidemiol 1992; 21: 222-228. 

[31] Hahn RA, Eaker E, Rolka H. Reliability of reported age 
at menopause. Am J Epidemiol 1997; 146: 771-775. 

[32] Colditz GA, Stampfer MJ, Willett WC, Stason WB, 
Rosner B, Hennekens CH and et al. Reproducibility and validity of 
self-reported menopausal status in a prospective cohort study. Am 
J Epidemiol 1987; 126: 319-325. 

[33] Kroke A, Schulz M, Hoffmann K, Bergmann MM, 
Boeing H. Assignment to menopausal status and estimation of age 
at menopause for women with missing or invalid data- a 
probabilistic approach with weighting factors in a large-scale 
epidemiological study. Maturitas 2001; 40: 39-46 

[34] Paganini-Hill A, Krailo MD, Pike MC. Age at natural 
menopause and breast cancer risk: the effect of errors in recall. Am 
J Epidemiol 1984; 119: 81-85. 

[35] Sievert LL. Recalling age at menopause. Menopause 
2005; 12: 248-249. 

[36] Clavel-Chapelon F, Dormoy-Mortier N. A validation 
study on status age of natural menopause reported in the E3N 
cohort. Maturitas 1998; 29: 99-103. 

[37] Sowers MF, Crawford SL, Stevnfeld B, Morganstein D, 
Gold EB, Greendal GA and et al.SWAN: a multi-center, 
multiethnic, community based cohort study of women and the 
menopausal transition. Menopause: Biol. Pathobiol. 2000; 
Academic Press. Chapter11, 175-188. 

[38] Cramer DW, Xu H. Predicting age at menopause. 
Maturitas 1996; 23: 319-326. 

[39] Do KA, Treloar SA, Pandeya N, Purdie D, Green AC, 
Heath AC, Martin NG. Predictive factors of age at menopause in a 
large Australian twins study. Hum Biol 1998; 70: 1073-1091. 

[40] Bromberger JT, Matthews KA, Kuller LH, Wing RR, 
Meilahn EN, Plantinga P. Prospective study of the determinants of 
age at menopause. Am J Epidemiol 1997; 145: 124-133. 

[41] Brambilla DJ, McKinlay SM. A prospective study of 
factors affecting age at menopause. J Clin Epidemiol 1998; 42: 
1031-1039. 

[42] Brambilla DJ, McKinlay SM, Johannes CB. Defining the 
perimenopause for application in the epidemiologic investigations. 
Am J Epidemiol 1994; 140: 1091-1095. 

[43] Hardy R, Kuh D, Wadsworth M. Smoking, body mass 
index, socioeconomic status and the menopausal transition in a 
British national cohort. Int J Epidemiol 2000; 29: 845-581. 

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

      سيد مهدي سادات هاشمي و همكاران                 برآورد ناپارامتري الگوي سن يائسگي طبيعي زنان شهرستان گرمسار

 ١٤٥

[44] Whelan EA, Sandler DP, McConnaughey SD, Weinberg 
CR. Menstrual and reproductive characteristic and age at natural 
menopause. Am J Epidemiol 1990; 131: 625-632. 

[45] Greer W. Preprocessing histograms of age at menopause 
using the fast Fourier transformation. Maturitas 2003; 44: 267-277. 

[46] Greer W, Sandridge AL, Chehabeddine RS. The 
frequency distribution of age at natural menopause among Saudi 
Arabian women. Maturitas 2003; 46: 263-272. 

[47] Boldsen JL, Jeune B. Distribution of age at menopause in 
two Danish samples. Hum Biol 1990; 62: 291-300. 

 

www.SID.ir


