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  »٢٧      «            ١٣٨٥ پاييز            ٥٤   شماره     انزدهم    ش  سال       نشريه دانشكده پرستاري و مامايي شهيد بهشتي  

 14-18آموزان پسر بررسي وضعيت اختلالات ستون فقرات در دانش
تحت پوشش دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي شهر مدارس ساله 

  تهران
  ١عليرضا قرباني بيرگاني

  ٢پور دكتر سعاد محفوظ
  ٣فرد فرحناز فرزين

  ٤ باغبانهدكتر عليرضا اكبرزاد
  ٥دكتر فريده يغمايي

  چكيده
. باشـد   ستون فقرات مـي  يها كودكان و نوجوانان سنين مدرسه تغيير شكل      شايع   يكي از مشكلات     :مقدمه

 تغيير شكل ممكن است انحنـاي سـتون         .هره، هستند  مادرزادي و يا مربوط به رشد ستون م        ،ها اين تغيير شكل  
 و در صـفحه     ٦را گرفتار كند كه در صـفحه فرونتـال بـه صـورت اسـكوليوزيس              ) جانبي يا قدامي خلفي   (مهره  

  . ود ش ظاهر مي٨و كيفوزيس ٧لوردوزيسهايپرساژيتال، انحناهايي بصورت 
 ـ      تعيينهدف اين پژوهش،     :هدف  سـاله   14-18آمـوزان پـسر      ش وضعيت اختلالات ستون فقرات در دان
خـدمات بهداشـتي     متوسطه مناطق آموزش و پرورش تحت پوشش دانـشگاه علـوم پزشـكي و              مقطعمدارس  

   و ارائـه راهكارهـاي مناسـب در ارتبـاط بـا آن     1384-85در سال تحصيلي  درماني شهيد بهشتي شهر تهران
  .باشد مي

  پـسر آمـوز     دانـش  216،  نمونـه پـژوهش   . باشـد  مـي پژوهش حاضر يك مطالعه توصيفي       :هامواد و روش  
خـدمات   متوسطه مناطق آموزش و پرورش تحت پوشش دانشگاه علوم پزشكي و           مقطعمدارس   ساله   18-14

اي انتخاب   اي چندمرحله  گيري خوشه  باشند كه به روش نمونه      مي بهداشتي درماني شهيد بهشتي شهر تهران     
ليست مشاهده وضعيت سـتون   لاعات دموگرافيك و چك اطها شامل پرسشنامه دادهابزار گردآوري   . اند شده

آمـوزان،   و مشاهده از پهلو و پشت سر نيز جهت غربـالگري دانـش             ٩شدن به جلو   از تست خم  . فقرات بودند 
  .استفاده شد

                                                 
 دانشكده پرستاري ومامايي دانشگاه علوم پزشكي شـهيد بهـشتي و عـضو هيئـت علمـي دانـشكده                     كارشناس ارشد پرستاري بهداشت جامعه     -1

   گچسارانپرستاري و مامايي دانشگاه آزاد اسلامي
   دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتيدكتراي مديريت خدمات بهداشتي درماني و عضو هيئت علمي دانشكده بهداشت -٢
  دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتيكارشناس ارشد پرستاري و عضو هيئت علمي دانشكده پرستاري و مامايي  -3
  دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتييراپزشكي استاديار گروه آمار زيستي و عضو هيئت علمي دانشكده پ -4
  دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتيدكتراي بهداشت عمومي و عضو هيئت علمي دانشكده پرستاري و مامايي  -5

٦ - Scoliosis 
٧ - Hyper Lordosis  
٨ - kiphosis  
٩ - Forward bending test 
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     نشريه دانشكده پرستاري و مامايي شهيد بهشتي           انزدهم  ش    سال               ٥٤  شماره         ١٣٨٥ پاييز      » ٢٨«

 درصـد   9/6 درصـد از افـراد مـورد پـژوهش اسـكوليوزيس،             8/8 نتايج حاصـل نـشان داد كـه          :ها يافته
 درصد از افراد مبتلا به اسكوليوزيس، دچار انحـراف          76اند و    يفوزيس داشته  درصد ك  8/2 و   يسهايپرلوردوز

  .شانه به سمت راست بودند
هاي پژوهش، اختلالات ستون فقـرات در واحـدهاي مـورد پـژوهش               بر اساس يافته   :گيري بحث و نتيجه  

دلايل احتمالي شـيوع     اننسبت به ساير مطالعات انجام گرفته از شيوع بالايي برخوردار بوده است و پژوهشگر             
ها و نحوه نشـستن نامناسـب        بالاي اين اختلالات را مربوط به، طريقه حمل نامناسب كيف، سنگين بودن كيف            

  . دانند واحدهاي مورد پژوهش در حين انجام تكاليف درسي مي
   شيوع - كيفوز- لوردوز- اسكوليوز- ارزيابي:ها كليد واژه

  12/7/85: تاييد مقاله    7/4/85: دريافت مقاله  

  

  مقدمه
مادرزادي و رشـدي سـتون مهـره، از         ناهنجاري هاي   
اي عــضلاني  غيــر ضــربه ي جــدي امــشكلات شــايع بــالقوه

نلـسون و   (باشـند     و سنين نوجواني مـي     كودكاناسكلتي در   
   ).2004 ١همكاران

 شايع ٢به نقل از كندال   ) 1382(سرمدي و همكاران    
 كه يك انحراف    يسترين تغيير شكل ستون فقرات، اسكوليوز     

  )2000 (٣ و همكـاران   ميلـر . باشـد  جانبي ستون فقرات مـي    
 انواع گوناگوني دارد كه شـايعترين       يساسكوليوز: نويسند مي

اين فرم كه در كـودكي و       . باشد  مي ٤نوع آن فرم ايديوپاتيك   
شود و تا پايان رشد اسـتخواني همچنـان          نوجواني شروع مي  

 در  ،صي نـدارد  دهـد علـت مشخ ـ     به پيشرفت خود ادامه مي    
تـرين محـل آن ناحيـه        دختران بسيار شـايع اسـت و شـايع        

 نوجواني  يساسكوليوز .پشتي با انحراف به سمت راست است      
 جواني،  يسشايع نيست ولي اغلب افراد با تشخيص اسكوليوز       

انـد كـه    در واقع شروع بيماري را در دوران نوجـواني داشـته        
 در  يسميـزان شـيوع اسـكوليوز     . تشخيص داده نشده اسـت    

                                                 
١ - Nelson et al 
٢ - Kendal 
٣ - Miller et al 
٤ - Idiopathic 

 سـاله شـهر     6-12آموزان   روي دانش ) 1378(مطالعه ربابي   
  .  درصد گزارش شد3/0سراوان، 

، يــك افــزايش تحـــدب در )گوژپــشتي(كيفـــوزيس 
تـرين شـكل    شـايع . باشد اي مي انحناي ستون فقرات سينه 

كودكـان مخـصوصاً در زمـان       . باشـد  آن، شكل وضعيتي مي   
ي براي ابتلاء به     عضلاني استعداد زياد   -رشد سيستم اسكلتي  

هاي غيرطبيعي نشـستن     كيفـوزيس دارند و معمولاً وضعيت    
 ٥ويلـسون و همكـاران    (گيرنـد    و ايستادن به خودشـان مـي      

شـايع  ) ٦شـوئرمان (بيماري كيفـوزيس ايـديوپاتيك     ). 2002
بوده و دومين علت شايع تغيير شكل سـتون فقـرات پـس از              

ع بيمـاري   از نظر جنسي شيو   . اسكوليوزيس ايديوپاتيك است  
اگر اين بيمـاران بـه جلـو        . باشد مي در جوانان به يك نسبت    

خم شوند و از پهلو به آنها نگـاه شـود يـك زاويـه تنـد را در                   
نلـسون و    (شـود  اي مشاهده مـي    وسط يا پائين ناحيه سينه    

  .)2004همكاران 
ــديش  ــف   ) 1381(كاران ــز در تعري ــل از آدام ــه نق ب
زيس به خميده شدن    هايپرلوردو: نويسد هايپرلوردوزيس مي 

بـه طوريكـه طـرف      (قابل توجه ستون فقرات به طـرف جلـو          
شـود و در حقيقـت،       اطلاق مـي  ) محدب به سمت جلو باشد    

                                                 
٥ - Wilson et al 
٦ - Scheurman 
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  »٢٩      «            ١٣٨٥ پاييز            ٥٤   شماره     انزدهم    ش  سال       نشريه دانشكده پرستاري و مامايي شهيد بهشتي  

هايپرلوردوزيس را عملاً فقط    . وضعيت عكس كيفوزيس است   
  .توان مشاهده كرد در ناحيه كمري مي

  بيـــان) 2003( ١در ايـــن زمينـــه ويلـــي و وانـــگ
در طـول جهـش رشـد بلـوغ بـه         اين تغيير شـكل     : كنند مي

 سـاله بخـصوص در      12-19درجات مختلفي در گروه سـني       
 .شود دختران ديده مي

لذا با توجه به عدم انجـام پـژوهش مـشابه در شـهر              
 آگاهي از وضـعيت موجـود   تهران و با توجه به اهميت و لزوم  

تحقيق حاضر به منظـور تعيـين وضـعيت اخـتلالات سـتون             
   .فقرات در تهران انجام شد

  
  مروري بر مطالعات

اي تحـت    مطالعـه ) 1382(ميرزا طلوعي و همكاران     
آمـوزان   دانـش  عنوان بررسي ميزان شيوع اسـكوليوزيس در      

تعـداد  .  ساله مدارس راهنمايي اروميـه انجـام دادنـد         14-11
آمـوز در ايـن مطالعـه مـورد غربـالگري قـرار               دانش 38988
 بـود، از    در اين مطالعه كه از نوع توصـيفي مقطعـي         . گرفتند

معاينـه  .  براي غربالگري استفاده شد    ٢تست خم شدن به جلو    
آموزان مـدارس راهنمـايي موجـود در         غربالگري كليه دانش  

سطح شهرستان اروميه توسط افراد آموزش ديده انجام شد و          
.  مشكوك به درمانگاه اسكوليوزيس ارجـاع داده شـدند         دموار

 تـست آنهـا از      اين موارد توسط ارتوپد معاينه، و افـرادي كـه         
 راديـوگرافي بـه     تشـد، جه ـ    كلينيكي مثبت ارزيـابي    ظلحا

مـواردي كـه در راديـوگرافي       . راديولوژي ارجـاع داده شـدند     
 درجه ستون فقرات داشـتند، بـه عنـوان          10انحناي بيش از    

نتـايج نـشان داد كـه از    . بيمار اسكوليوزيس شـناخته شـدند   
نفـر بـا     140 دانش آموز غربال شده، تعـداد        38988مجموع  

 نفـر از آنهـا      103انجام معاينه كلينيكي بيمار تلقي شـدند و         
پس از راديوگرافي به عنوان مورد مثبت شناسايي شدند كـه           

 مـورد اسـكوليوزيس     2 مورد اسـكوليوزيس ايـديوپاتيك،       97

                                                 
١ - Whaley & Wong 
٢ - Forward bending test 

 مورد اسكوليوزيس به علـت فلـج مغـزي و سـه             1مادرزادي،  
  . مورد اسكوليوزيس به علت بيماري پوليو بودند

 شيوع  هدر پايان پژوهشگران به اين نتيجه رسيدند ك       
ــان    ــديوپاتيك در كودك ــكوليوزيس اي ــا 11اس ــاله 14 ت  س

  . بود)  درصد3/0( در هزار 3 شهرستان اروميه
بمنظـور بررسـي    ) 1378(اي توسـط ربـابي       مطالعه

 ساله شهر   6-12آموزان پسر    وضعيت سلامتي جسمي دانش   
ــصيلي   ــال تح ــراوان در س ــ1377-78س ــد انج ــزار . ام ش اب

ها، پرسشنامه و برگه ثبـت مـشاهدات بـود و            گردآوري داده 
شدن به جلو و مـشاهده از پـشت          جهت معاينه از آزمون خم    

آموز پسر در   نفر دانش400 پژوهشدر اين   . سر استفاده شد  
هـاي اول تـا پـنجم         سـال كـه در كـلاس       6-12گروه سني   

 پـسرانه   دبستان مشغول به تحصيل بودند از مدارس ابتـدايي        
اي  اي چند مرحلـه    گيري خوشه  شهر سراوان بصورت نمونه   

  .انتخاب و مورد بررسي قرار گرفتند
ــشان داد كــه   ــژوهش ن ــن پ ــايج اي  درصــد از 3/0نت
 درصد نيـز    3/0واحدهاي مورد پژوهش دچار اسكوليوزيس و       

داراي هــايپرلوردوزيس بودنــد و كيفــوزيس در هيچكــدام از 
در پايان پژوهشگر بـه     . نشدواحدهاي مورد پژوهش مشاهده     

اين نتيجه رسيد كه بطور كلي اخـتلالات سـتون فقـرات در             
  .جامعه مورد پژوهش از شيوع پاييني برخوردار بوده است

  

  هامواد و روش
 كه بـه    باشد ميپژوهش حاضر يك مطالعه توصيفي      

ــور ــرات    منظ ــتون فق ــتلالات س ــيوع اخ ــزان ش ــي مي بررس
ــكوليوزيس، ( ــايپرلوردوزيس اســـ ــوزيسو كيهـــ   در) فـــ

مقطـع متوسـطه    مـدارس    سـاله    14-18آموزان پـسر     دانش
مناطق آموزش و پرورش تحت پوشش دانشگاه علوم پزشكي         

در  خدمات بهداشتي درماني شـهيد بهـشتي شـهر تهـران     و
مـورد  جامعـه   .  انجام گرفتـه اسـت     1384-85 سال تحصيلي 

آمـوزان پـسر دورة دبيرسـتان كـه در             دانـش   را كليه  پژوهش
م پــژوهش در مـدارس مقطــع متوسـطه منــاطق   زمـان انجـا  

 آموزش و پـرورش تحـت پوشـش دانـشگاه علـوم پزشـكي و            
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     نشريه دانشكده پرستاري و مامايي شهيد بهشتي           انزدهم  ش    سال               ٥٤  شماره         ١٣٨٥ پاييز      » ٣٠«

ول غخدمات بهداشتي درماني شهيد بهشتي شهر تهران مـش        
گيري از نـوع     روش نمونه . نددااند، تشكيل د   بودهبه تحصيل   

 نفر بوده كه    216ها    و تعداد نمونه   اي چند مرحله  اي خوشه
ا از طريـق مراجعـه پژوهـشگر بـه          ه ـدسترسي به اين نمونـه    

علوم  تحت پوشش دانشگاه     14 و   8،  4هاي مناطق   دبيرستان
 خدمات بهداشتي درماني شهيد بهشتي شهر تهران پزشكي و

 به طـول انجاميـده      1384ماه  بوده و از اول آبان تا پايان دي       
هاي تحصيلي اول تا سـوم دبيرسـتان        در پايه اين افراد    .است

  .دندمشغول به تحصيل بو
 و برگه ثبت    پرسشنامه در اين پژوهش،     هاابزار گردآوري داده  

 در پرسـشنامه اطلاعـات دموگرافيـك و در          .مشاهدات بودند 
اطلاعـات اختـصاصي دربـاره بهداشـت        برگه ثبت مشاهدات    

دستگاه اسكلتي و حركتي واحـدهاي مـورد پـژوهش مطـرح      
آموزان مـورد پـژوهش      معاينه ستون فقرات دانش    .شده است 

شدن به جلو و مـشاهده از پـشت سـر و     كمك آزمون خم     به
آمـوزان توسـط يـك نفـر و در          همه دانـش  . پهلو انجام گرفت  

بيان ) 1382(سرمدي و همكاران  . محل مدرسه معاينه شدند   
در آزمون خم شدن به جلو فرد معاينـه شـونده در            : كنندمي

حاليكه پيراهن خود را خارج كرده بـود، ابتـدا بـصورت قـائم              
در قسمت پشت فـرد مزبـور       ) غربالگر(ايستاد و پژوهشگر    مي

هـاي  ها و همـسطح بـودن اسـتخوان   ايستاده و به توازن شانه   
هرگونـه عـدم تقـارني بعنـوان اخـتلال          . كردكتف او نگاه مي   

آموز بسمت جلو خم شده و حالـت      سپس دانش . شدتلقي مي 
گرفـت، در اينحالـت پژوهـشگر بـه         ركوع نمـاز را بخـود مـي       

شـد، دقـت    گي كه در يك نيمه پشت بدن ايجاد مـي         برجست
اي اسـت كـه در      اين برجستگي ناشـي از قـوز دنـده        . كردمي

جهـت  . شـود اسكوليوزيس بدليل چرخش مهـره ايجـاد مـي        
تعيين كيفوزيس و هايپرلوردوزيس نيز از آزمون خـم شـدن           

بدين نحو كه در افراد     . به جلو و مشاهده از پهلو استفاده شد       
لال كيفوزيس اگر فرد بـه جلـو خـم گـردد و از              مبتلا به اخت  

پهلو به وي نگاه شود، يك زاويه تنـد را در وسـط يـا پـايين                 
اي او خواهيم ديد و در افـراد مبـتلا بـه اخـتلال              ناحيه سينه 

شد پشت به ديوار بايستد     هايپرلوردوزيس نيز از فرد خواسته      
و در حاليكه پاشنه و پشت سر او بـا ديـوار تمـاس داشـتند،                

داد، اگـر   گر دست خود را در گودي كمر فرد قرار مـي          معاينه
-دست وي به راحتي از گودي كمر فرد معاينه شونده رد مي           

  .شد، فرد دچار هايپرلوردوزيس بود
هـا از روش      اعتبار ابـزار گـردآوري داده     جهت تعيين   

كه با مطالعه كتـب     بدين ترتيب   شد     استفاده   ١اعتبار محتوي 
هاي موجـود براسـاس اهـداف پـژوهش           مهنا  و مقالات و پايان   
متخصـصين و    نفـر از     15  و سـپس از    ديگرد  سؤالات تنظيم   

  .نظر خواهي گرديداعضاء هيئت علمي دانشگاهها 
پرسشنامه از روش آزمون     ٢در خصوص تعيين پايايي   

 20 استفاده گرديد، بدين ترتيب كه طي مصاحبه بـا           ٣مجدد
 پرسـشنامه    روز 10 با فاصله زمـاني    در دو مرحله     ،آموزدانش

ضـريب   نتايج حاصل با هم مقايسه گرديد و سپس          وتكميل  
ها سنجيده شد كه در نهايـت پايـايي          بين پاسخ  ٤همبستگي
  ).r=1( محاسبه گرديد 1پرسشنامه 

جهت تعيين پايايي برگة ثبت مشاهدات از مـشاهدة         
همزمان استفاده گرديد، بدين ترتيب كه پژوهشگر و يكـي از       

ز نظر اطلاعات و دانـش يكـسان بودنـد، بطـور            همكاران كه ا  
 نفر از واحدهاي مورد پژوهش را مـورد مـشاهده    10همزمان  

مشاهده شده بين نفرات داده شـده   ٥قرار دادند و ضريب كاپا  
 كــه دســت آمــدب) k<91/0 (91/0، گــرتوســط دو مــشاهده

  . نشانگر پايائي برگة ثبت مشاهدات بود
هش، از طريق نـرم     ي اين پژو  هاتحليل داده  تجزيه و 

هاي آماري   و با استفاده از روش     ٦افزار آماري اس پي اس اس     
  .توصيفي و استنباطي انجام گرديد

  

  ها يافته
هاي پژوهش، ميـانگين و انحـراف معيـار          طبق يافته 

سـال   93/0 و   67/15سن واحدهاي مورد پژوهش به ترتيب،       
پـژوهش كيـف     واحدهاي مورد  ) درصد 7/35(بيشترين  . بود

                                                 
١ - Content Validity 
٢ - Reliability 
٣ - Test - retest 
٤ - Coefficient of correlation 
٥ - Kappa 
٦ - Spss 
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 درصد با دسـت راسـت، و        1/30 ،بصورت كوله پشتي   را خود
. انـد كـرده مـي  با دست چـپ حمـل      را كيف خود  درصد   9/6
 درصـد هـم كيـف       7/3 درصد عادت خاصي نداشتند و       6/23

  . نداشتند
، ) درصـد  3/40(بيشترين واحـدهاي مـورد پـژوهش        

   خـود را انجـام     تكـاليف درسـي    خوابيده روي شـكم،   بصورت  
 درصـد، راه    6/10 كـف پـاي صـاف و          درصد 3/19 .دادندمي

  .رفتن غير طبيعي داشتند
ها بيانگر اين است كه ميزان شـيوع اسـكوليوز،          يافته

 درصد و   9/6 درصد،   8/8و كيفوز به ترتيب،     هايپرلوردوزيس  
 درصد از افراد مبـتلا      76و  ). 1جدول شماره   ( درصد بود    8/2

  .به اسكوليوزيس، دچار انحراف شانه به سمت راست بودند
به منظور بررسي وجود يا عدم وجود رابطه همبستگي بـين            

 آموزان مورد پـژوهش   اسكوليوزيس و نحوه حمل كيف دانش     
 استفاده گرديـد، نتيجـه ايـن        "دقيق فيشر "از آزمون آماري    

اسكوليوزيس و نحـوه حمـل كيـف        آزمون نشان داد كه بين      
 )=59/0P(دار آماري وجود نـدارد       ارتباط معني  آموزاندانش

  ).2جدول شماره (
، مـوارد   پـژوهش  جهت رعايت موازين اخلاقـي       ضمناً

دار ارجاع شده به مراكز تشخيصي، مورد پيگيري قرار         مشكل
 مثبـت مـشاهده شـده،       ) درصـد  2/6( نفـر    15گرفتند كه از    

به مراكز تخصصي ارجاع شـدند      )  درصد 5/73( نفر   11تعداد  
)  درصـد 47( نفـر  7هاي به عمل آمده، اختلال كه با پيگيري 

 5/26( نفـر    4سـالم و    )  درصـد  5/26( نفر   4آنها تاييد شده،    
از سوي والدين آنها اقدام خاصي جهت حـل مـشكل           ) درصد

ــه اســت  ــد شــده  . صــورت نگرفت ــوارد تايي ــر7از كــل م    نف
  .خدمات سرپايي دريافت نمودند)  درصد47(
  

  گيريبحث و نتيجه
واحـدهاي   درصـد از  8/8هاي پژوهش، براساس يافته 

 درصـد آنهـا،    76اسـكوليوزيس داشـتند و در       رد پـژوهش    مو
نتـايج ايـن مطالعـه در    . انحراف شانه بـه سـمت راسـت بـود      

روي ) 1382(مقايسه با مطالعـه ميـرزا طلـوعي و همكـاران            
ساله مدارس راهنمايي اروميه كه ميزان      11-14آموزان  دانش

 درصد اعلام كردند، بمراتب بيشتر 3/0شيوع اسكوليوزيس را   
همچنين مقايسه شيوع اسـكوليوزيس در مطالعـات        . اشدبمي

يد تفاوت ميـزان    ؤانجام شده در كشورهاي مختلف دنيا نيز م       
 5/2افريقـاي جنـوبي     : باشـد شيوع در مطالعات مختلف مـي     

 7 درصد، انگلـستان     5/1 درصد، اسرائيل    6/13درصد، امريكا   
  درصد و ايتاليا   3/15 درصد، ايرلند جنوبي     5/4درصد، كانادا   

  ).2002 ١گابوس و همكاران( درصد 2/7
، نيـز هـايپرلوردوزيس   پـژوهش  واحـدهاي مـورد   درصد 9/6

روي ) 1378(داشتند كه در مقايسه با نتـايج مطالعـه ربـابي       
 ساله شهر سراوان كه ميـزان شـيوع         6-12آموزان پسر   دانش

  . باشد درصد گزارش كرد، بيشتر مي3/0لوردوزيس را 
اختلالات وضعيتي  ) 1377(حلم سرشت و دل پيشه      

آموزان مربوط به طرز نشستن، ايـستادن و راه         در اندام دانش  
را در بسياري از اوقات ذكر كرده انـد         رفتن غلط در بين آنها      

  :دانندكه عوامل زير را در اين امر مؤثر مي
شرايط نامناسب آموزشگاه از قبيل تهويه، نور ناكافي و ميز           -

  و صندلي نامناسب
مطلوب موجود در خانه مانند جمعيت زيـاد، كـم          شرايط نا  -

  خوابي و تغذيه نامناسب
ها فشار وارد   هاي نامناسب كه روي شانه    پـوشيـدن لـبـاس  -

  هاي نامناسب و پاشنه بلندآورده، كفش
  ورزش نكردن و عدم رعايت بهداشت -
حمل اشياء سنگين مانند حمل كيف پـر از كتـاب كـه در               -

  يك طرف بدن آويخته شده
اي كـه بـدن آنهـا       در كودكان چاق به علت وزن فوق العاده        -

  بايد تحمل نمايد و احتمال ايجاد بدشكلي اندام در آنها
  هاي ارثي و يا اكتسابيبعضي بيماري -
شـود كـودك    وجود عيوب بينائي يا شنوائي كه سـبب مـي          -

براي بهتر ديدن و يا بهتر شنيدن سر خود را به يـك طـرف               
 .خم يا كج نمايد

پژوهشگران دلايل احتمالي شيوع بالاي اين اخـتلال        
  را مربوط بـه، نحـوه نامناسـب حمـل كيـف، سـنگين بـودن               

ها و نحوه نشستن نامناسب واحدهاي مورد پـژوهش در          كيف
                                                 
١ - Gabos et al 
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هنگام انجام تكاليف درسي و عدم توجه به معاينات منظم در        
  .دانندمدارس راهنمائي پسرانه مي

لات سـتون فقـرات در      با توجه به شيوع بالاي اخـتلا      
آموزان بخصوص در ايـن     باشد كه دانش  اين پژوهش، نياز مي   

سنين رشد، از سوي مسئولين آموزش و پرورش مورد توجـه           
خاص قرار گرفته شوند و اقدامات اساسي در جهت كاهش يا           

هاي بهداشـتي بـراي ايـن       ريزيرفع اين اختلالات، در برنامه    
  . سنين لحاظ شوند

  تشكر و قدرداني
بدينوسيله از زحمات مـسئولين محتـرم آموزشـي و          
ــشتي،    ــهيد به ــايي ش ــتاري و مام ــشكده پرس ــشي دان پژوه
مسئولين بهداشت مدارس سازمان آمـوزش و پـرورش شـهر           

 كـه  14 و 8، 4مناطق  آموزانتهران، مديران مدارس و دانش
  .گردداري ميز را داشتند، سپاسگپژوهشنهايت همكاري در 

  
  

مدارس مقطع متوسطه مناطق تحت در پژوهش  واحدهاي موردوضعيت ستون فقرات وزيع فراواني ت :)1(جدول شماره
  1384سال  تهران در بهشتي شهر خدمات بهداشتي درماني شهيد دانشگاه علوم پزشكي وپوشش 

  
  جمع  ندارد  دارد

  وضعيت ستون فقرات
  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد

  100  216  2/91  197  8/8  19  اسكوليوزيس
  100  216  2/97  204  8/2  12  كيفوزيس

  100  216  1/93  201  9/6  15  لوردوزيسهايپر
  
  
  

مدارس مقطع با وضعيت اسكوليوزيس در پژوهش  واحدهاي مورد همبستگي بين نحوه حمل كيف توسط :)2 (جدول شماره
  1384سال  تهران در ي شهربهشت خدمات بهداشتي درماني شهيد دانشگاه علوم پزشكي ومتوسطه مناطق تحت پوشش 

  
            وضعيت اسكوليوزيس  جمع  ندارند  دارند

  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  نحوه حمل كيف
  

 نتيجه آزمون

  49  77  49  71  50  6  پشتيكوله
  51  80  51  74  50  6  )دست راست و چپ(دستي 

  100  157  100  145  100  12  جمع
59/0 P=  
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Assessment of vertebral column (skeletal) disorders in  
١٦-١٤ years old high school male students at Shaheed 

Beheshti Medical University, Tehran - Iran 
 

Ghorbani Birgani A., 
Dr. Mahfoz pour S.,  
Dr. Akbarzade Baghban A., 
Farzin fard F., 
Dr. Yaghmaei F.,  
 
Abstract 
Background: One of the great problems, which children and teenagers may face, at 

school ages, is vertebral column deformities. These congenital and growth skeletal 
deformities are common and are musculoskeletal potential problems in children and 
adolescence age. The deformities may involve the vertebral column curvature 
(lateral or posterior anterior), that appear in frontal surface in form of scoliosis, and 
in sagital surface, in form of lordosis and kiphosis. 

Objective: The main purpose of this study was to assess vertebral column (skeletal) 
disorders in ١٦-١٤ years old high school male students at Shaheed Beheshti Medical 
University and health services educational catchments areas, Tehran, Iran in ٢٠٠٥-
٢٠٠٦ and Provision of Related Strategies. 

Method: This is a descriptive research. The research units consisted ٢١٦ boys aged 
between ١٨-١٤ years old, from first to third grade, which were selected randomly 
from high schools, based on multistage sampling. The data collection tools were a 
questionnaire and an observation record sheet. The screening tests performed in this 
study were a back and lateral observation and forward bending test. 

Results: The results showed that ٨٫٨ percent, ٢٫٨ percent and ٦٫٩ percent of the students 
in this research accordingly had scoliosis, Hyper lordosis and kiphosis. From the ٨٫٨ 
percent of the students who had scoliosis, the deviation of ٧٦ percent was on the 
right side. 

Conclusion: Based on the results of this study, the prevalence of vertebral column 
(skeletal) disorders was high, in comparison to other studies. Probable causes of the 
high prevalence of these disorders could be related to, inappropriate carrying and 
heavy weight of their bags, and inappropriate sitting while doing their homework.   

Key Words: Assessment, Scoliosis, Hyper lordosis, Kiphosis, Prevalence  
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