
     مقاله پژوهشي   

 
 
  
 

 
 
 

١ 
 

  https://doi.org/10.47176/rjms.31.73   1403مرداد73،2، شماره پيوسته31دوره مجله علوم پزشكي رازي
 
 
 

 

 

 در يبستر كودكان قد و وزن با سهيمقا در تولد بدو در سر دور اندازه ارزش از مادران يآگاه زانيم يابيارز
  نگر گذشته مطالعه كي: لاميا شهر ينيخم امام مارستانيب

 
  رانيا لام،يا لام،يا يپزشك علوم دانشگاه ر،يرواگيغ يهايماريب قاتيتحق مركز ،)ره( ينيخم امام مارستانيب ،يپزشك دانشكده كودكان، گروه ار،يدانش: يميكر زيپرو
  رانيا لام،يا لام،يا يپزشك علوم دانشگاه ،يعموم يپزشك: يبساط رضا

سب سمانه س: يقراب يطهما شنا شد يكار شت، آموزش ار شناس بهدا سعه واحد پژوهش، كار ستانيب ،ينيبال قاتيتحق تو شگاه  لام،يا) ره( ينيخم امام مار شك علوم دان  دفتر لام،يا يپز
  samaneh.tahmasebi70@gmail.com) مسئول سندهينو(*  رانيا آباد، خرم لرستان، يپزشك علوم دانشگاه وسرن،ي
  
      چكيده

 
 نعنوا به تولد بدو در سر ورد اندازه. دارد بسياري اهميت فرد عمر طول در زندگي كيفيت و سلامتي براي نوزادي تكامل و رشدزمينه و هدف: 

ــتفاده نوزاد ايتغذيه وضــعيت و رحمي داخل رشــد از مهم شــاخصــي ــفالي مانند هاييناهنجاري تواندمي شــاخص اين. شــودمي اس  و ميكروس
ستري نوزادان سر دور اهميت مورد در مادران آگاهي بررسي به حاضر مطالعه. كند بينيپيش را ماكروسفالي  در ايلام خميني امام يمارستانب در ب

  .است پرداخته 1400 سال اول ماه شش طي قد، و وزن با مقايسه
شته مطالعه اين :روش كار ستري كودك 317 روي بر نگرگذ ش با اطلاعات. شد انجام 1400 سال اول ماهه شش در ب س  شامل اينامهپر
ــر دور ارزش از مادر آگاهي و دموگرافيك متغيرهاي ــد آوريجمع س ــتقل، تي آماري هايآزمون و SPSS 24 افزارنرم با هاداده تحليل. ش  مس

  .شود بررسي نوزاد سر دور و متغيرها بين رابطه تا شد انجام چندگانه خطي رگرسيون و كاي، مجذور
ته عه اين :هاياف طال يانگين با بســـتري كودك 317 روي بر م جام ماه77/16±92/4  ســـني م ـــد ان يانگين. ش  ســـرانپ در ســـر دور م

 آگاهي داد نشان نتايج. داشتند آگاهي سر دور اندازه از مادران از % 1/27 تنها. بود مترسانتي 00/35±57/0ران دخت در و مترسانتي70/0±00/34
 دور و جنسيت بين همچنين. دارند بيشتري آگاهي هاروستايي به نسبت شهري مادران و يابدمي كاهش فرزند تولد رتبه و سن افزايش با مادران
   ).p>05/0( .شد مشاهده معناداري ارتباط سر دور با قد و وزن بين نيز و سر،

سئله اين. يابدمي كاهش مادر سن افزايش با و بوده متوسط حد در كودكان سر دور اندازه ارزش از مادران آگاهي :گيرينتيجه  تعيين اهميت م
 هايمراقبت دوران در مادران به مناسب هايآموزش رائها لذا،. كندمي برجسته هاناهنجاري بينيپيش براي را كودكي دوران اوايل در سر دور رشد

  .است ضروري سر، دور و وزن قد، نظر از كودكان رشد اهميت درباره سلامت، مراقبين توسط بارداري
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Abstract   
 
Background & Aims: The growth and development of infancy is vital to health and the 
quality of life throughout a person's life. On the other hand, motor and cognitive 
development during infancy will have a great impact on the performance of individuals 
during their school years and also on their success rate in their future career.  One of the 
indicators of the intrauterine development of the fetus is the size of the head 
circumference at birth, which usually together with the weight and height of the baby, 
provides useful information about the intrauterine growth of the fetus and how to care for 
the mother during pregnancy. Head circumference is also a sensitive anthropometric 
indicator of prolonged malnutrition in infancy, so clinicians use head circumference as a 
measure of stunting. Head circumference is one of the cheap, simple, safe, economical 
and reliable indicators to evaluate the brain development and developmental status of 
babies. The accuracy of the measurement of this index can be strongly influenced by the 
expertise of the evaluators, which the employees of the primary health care departments 
have acquired the necessary expertise in this field. Interestingly, three very important 
anomalies, microcephaly and macrocephaly and hydrocephaly, can be easily assessed by 
evaluating the head circumference. Genetics and biological mechanisms are related to 
brain development, so determining head circumference growth in early childhood can 
play an important role in predicting abnormalities. Considering the importance of head 
circumference in evaluating a child's growth status, determining the influencing factors 
on this index can be very important. As a result, this study was conducted in order to 
evaluate the level of awareness of mothers regarding the value of head circumference at 
birth compared the weight and height of children admitted to Imam Khomeini Hospital 
in Ilam during the first six months of 2021-2022. 
Methods: This retrospective study was conducted after obtaining the code of ethics from 
Medical University of Ilam and coordinating with the hospital management and security 
on the files of children admitted to Imam Khomeini Hospital in Ilam during the first 6 
months of 2021-2022. The inclusion criteria included children born in 2017 and later, the 
files of children hospitalized in the first 6 months of 2021, the absence of developmental 
disorders, disabilities, and the absence of infectious diseases in children, and the 
exclusion criteria for incomplete files. According to the conditions of entering the study; 
317 cases were included in the study by census. In this study, a researcher-made 
questionnaire was used to collect information, which included demographic variables 
such as mother's age, child's age, place of residence, gender, Mother's awareness of the 
value of head circumference at birth, child's height and weight, and child's birth rank. In 
taking the history, information was obtained without referring to the growth and 
vaccination card and only based on the mother's memory. The collected data was analyzed 
using SPSS 24 (IBM Corp, Armonk, New York) software at a significance level of 0.05 
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5 (confidence interval was 95%). Descriptive statistics of mean and standard deviation 
were used for quantitative variables and frequency and percentage were used for 
qualitative variables. Also, in order to determine the relationship between the level of 
awareness with the mother's age, weight and height of the child, independent t-test, the 
relationship of the mother's awareness with the place of residence and birth rank, using 
the chi-square test, and to evaluate the relationship between the delinquent variables and 
head circumference, multiple linear regression was used. became. 
Results: This study was conducted on 317 hospitalized children with an average age of 
24.92±16.77 months. The average age of mothers at delivery in this study was 29.87 ± 
5.99 years. Based on the results of the study, 50.2% (159 people) were boys and 49.8% 
(158 people) were girls. The majority of children (33.4%) were in the age group of one 
year and less than one year. 5-year-old children in this study had the lowest frequency 
among the age group with 10.4% (33 people). The average head circumference at birth in 
the studied children was 34.11±1.43 cm, which was 34.00±0.70 cm in boys and 
33.00±0.57 cm in girls. The average height in children was 49.88 ± 3.45 cm. Also, the 
average weight of children at birth was 3.066±0.46 kg. The results showed that 86 
(27.1%) mothers were aware of the head circumference size of their children and 213 
(72.9%) were not sufficiently aware of the head circumference size. The results of the 
independent t-test showed that the average height and weight of children in mothers who 
were aware of the value of head circumference was higher compared to mothers who 
were not aware, and a significant relationship was found between the value of head 
circumference compared to children's height and weight (p<0.05). The average age of 
mothers who were not aware of head circumference size was 30 years and among mothers 
who were aware of it was 28 years. The results of the independent t-test showed that 
mothers' awareness of children's head circumference has significantly decreased with 
increasing age (p=0.02). The level of awareness of urban mothers about the head size of 
their children at birth was higher than that of rural mothers, and this relationship was 
found to be significant based on the chi-square test (p=0.001).  The results of the study 
showed that the higher the birth rank of the child, the lower the awareness of mothers. 
The results of chi-square test show that mothers' awareness of children's head 
circumference decreases significantly with increasing children's birth rank (p=0.01).  
Multiple linear regression showed that there is a direct relationship between gender and 
head circumference (p=0.004), so that by removing the effect of other variables, head 
circumference in boys was 1 cm more than girls. Also, a direct relationship between 
weight and height of the baby with head circumference was obtained (p<0.05). 
Conclusion: The results showed that mothers' awareness about the value of children's 
head circumference was moderate and this awareness decreases with age. Therefore, the 
determination of head circumference growth in early childhood can play an important 
role in predicting abnormalities; It is necessary to give necessary training to mothers in 
the field of children's height, weight and head circumference by health care workers 
during pregnancy care.  
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 و همكاران يميكر زيپرو

  مقدمه
يكي از شـــاخص هاي وضـــعيت رشـــد داخل رحمي 
جنين، اندازه دور سر در بدو تولد است كه معمولاً همراه 
 با وزن و قد نوزاد، اطلاعات مفيدي در مورد رشد داخلي
بارداري  مادر در دوران  رحمي جنين و نحوه مراقبت از 

سر  را به  نيچند. )2 ،1( سازدرا فراهم مي مطالعه دور 
ـــد و تكامل مغز، به و  ليدر اوا ژهيعنوان بازتاب مهم رش

كوچكتر دور سر   .)4, 3(كردند ييشناسا ،يدوران كودك
ضر  يريادگيو مشكلات  كمتر يهوش بيممكن است با 

شد  سر دور ميانگين درصد 50 صدك. )5 ،4( مرتبط با
ـــان را ـــد 50 زير مقدار دهد. مي نش  معني اين به درص

ست سط حد از كمتر نوزاد سر دور كه ا ست. متو  نيا ا
 دايپهم  50زير صدك  دور سر ريمقاد يبرا يارتباط حت

بالاتر مرتبط  ريبا مرگ و م نييپا يهوش بي. ضر)4( شد
ــت و ــرع پايدار اس ــطه ا ص  ريمرگ و م نيبه عنوان واس

  .)6( شده است شنهاديپ يهوش بيضرمرتبط با 
سر  ساس  يشاخص آنتروپومتر كي نيهمچن دور  ح
است،  يرخوارگيدر دوران ش مدت يطولان هياز سوء تغذ

عدم  يبرا ياريبه عنوان مع دور سر  پزشكان از  نيبنابرا
ستفاده م سر .)8 ،7( كننديرشد ا ، اندازه مغز اندازه دور 

ست شي با هم در ارتباط ا ضريب هو ، به طوري و ميزان 
كه در محدوده اندازه دورسر طبيعي با افزايش اندازه دور 

ضــريب هوشــي بالا مي رود و نه تنها كودكاني كه  ســر،
دورسرشان تا اندازه اي بزرگ تر از حد ميانگين است از 
ــي  ــريب هوش هوش بالاتري برخوردارند، بلكه افراد با ض

) نيز دور سر بزرگتري از افراد با ضريب 130بالا (بيش از 
ـــي (حدود  ) دارند. در خارج از اين محدوده با 100هوش
شي افت مي  بزرگ و كوچك ضريب هو سر،  شدن دور 

كند. اختلال در اندازه دور سر نوزاد به طور شايع بصورت 
ند. در  فالي بروز مي ك ـــ ماكروس يا  فالي و  ـــ ميكروس

سر حدود  سعه يافته ، اندازه دور  شورهاي تو صد 5ك در
  . )9( گيردنوزادان در محدوده غير طبيعي قرار مي

سلامت  يشاخص مهم برا كي يرشد در دوران كودك
ست سر  .)11 ،10( كودكان ا شاخص ها يكيدور   ياز 
 يمقرون به صـرفه و قابل اعتماد برا من،يارزان، سـاده، ا

رشــد نوزادان اســت. دقت  تيرشــد مغز و وضــع يابيارز
شدت تحت تأث يشاخص م نيا يرياندازه گ  ريتواند به 

 يبخش ها كاركنان كه رديها قرار گ ابيتخصـــص ارز
شت يمراقبت ها صص لا نهيزم نيدر ا هياول يبهدا زم تخ

ـــب كرده ـــه )12( اندرا كس ـــت كه س . جالب توجه اس
ــ يناهنجار ــفاليمهم، م اريبس ــفال يكروس و  يو ماكروس

دور ســـر  يابيبا ارز يتوان به راحت يرا م يدروســـفاليه
با  يكيولوژيب يهاســميو مكان كي. ژنت)13(كرد  يبررســ

در  دور سررشد  نييتع نيرشد مغز مرتبط هستند، بنابرا
نديم يدوران كودك لياوا  ينيبشيدر پ ينقش مهم توا

شد هايناهنجار شته با اندازه  تي. با توجه به اهم)14( دا
سر در ارز ضع يابيدور  شد كودك، تع تيو عوامل  نيير

مهم باشد.  اريتواند بس يشاخص م نيا يبر رو تاثيرگذار
به منظور  نيا جهيدر نت عه  طال گاهي آميزان  يابيارزم

ارزش اندازه دور ســر در بدو تولد در  به مادران نســبت
 كودكان متولد قدبا اطلاع آنان در مورد وزن و  ســهيمقا

شهر  1395 ستان امام خميني  ستري در بيمار به بعد ب
   .انجام شده است  1400ايلام طي شش ماه اول سال

  
  روش كار 
شته نگراز نوع  اين مطالعه پس از اخذ كد بوده كه  گذ

ــلام  ــي اي ــزشــــك ــو پ ــب ــاه ع ــلاق از دانشــــگ اخ
)IR.MEDILAM.REC.1401.149 هاي ماهنگي  ) و ه

ــده با مديريت ــتان انجام ش ــت بيمارس بر روي  و حراس
ستان امام خميني  هايپرونده ستري در بيمار كودكان ب

ـــهر ايلام طي  ـــال 6ش ـــد.1400ماه اول س  ،  انجام ش
 1395معيارهاي ورود به مطالعه شـــامل كودكان متولد 

شده در  ستري  ماه اول  6به بعد، پرونده هاي كودكان ب
ــال  ــد، ناتواني و عدم بي1400س ماري ، عدم اختلال رش

معيارهاي خروج هم پرونده هاي هاي عفوني كودكان و  
ـــرايط ورود به مطالعه؛  تعداد بود. ، ناقص با توجه به ش
در  .به صورت سرشماري وارد مطالعه شدندپرونده  317

ــنامه از  اين مطالعه  ــش ــاختهپرس جهت جمع  محقق س
ـــد كه  ـــتفاده ش ـــامل متغيرهاي آوري اطلاعات اس ش

محل سكونت، سن كودك،  ، ادرم دموگرافيك مانند سن
ـــر، قد آگاهي مادر از  جنس، وزن و رتبه  اندازه دور س

به  تولد كودك بدون مراجعه  حال  ـــرح  بود. در اخذ ش
اساس حافظه مادر، رت رشد و واكسيناسيون و صرفاً بركا

يد. خذ گرد با  اطلاعات جمع آوري شـــده  اطلاعات ا
داري معني  حدر ســـط SPSS 24افزار نرم  اســـتفاده از 

. از آمار توصيفي ندمورد تجزيه و تحليل قرار گرفت 05/0
ميانگين وانحراف معيار براي متغيرهاي كمي و فراواني و 
ــد. همچنين ــتفاده ش ــد براي متغيرهاي كيفي اس  درص
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سنجش تعيين ارتباط بين ميزان آگاهي با  سن جهت  با 
قد كودكمادر قل،  ، وزن و  ـــت باط از آزمون تي مس ارت

كاي آزمون از و رتبه تولد با محل ســـكونت آگاهي مادر 
ـــكوار و براي ارزيابي رابطه بين متغيرهاي متخلف و  اس

   استفاده شد.  چندگانه دور سر از رگرسيون خطي
  

  هايافته
ـــتري با ميانگين  317اين مطالعه بر روي  كودك بس

ـــني  ـــد.  ماه 92/24±77/16س درصـــد  2/50انجام ش
ـــر و  ـــد دختر بود 8/49 كودكان پس ند و ميانگين درص

ســـال بود .  87/29±99/5ســـني مادران هنگام زايمان 
) در گروه سني يكسال و كمتر % 4/33اكثريت كودكان (

شتند سال قرار دا سر بدو ميانگين . )1(جدول  از يك دور 
سانتي متر  11/34 ±1/43تولد در كودكان مورد مطالعه 

ـــران كه در پس ـــانتي متر   00/34±70/0 بود  و در  س
ميانگين قد در بود.  ســـانتي متر 00/33±57/0 دختران
ـــانتي متر بود.  88/49 ±45/3مورد مطالعه  كودكان س

 همچنين ميــانگين وزن در كودكــان در بــدو تولــد
  كيلوگرم بود. 46/0±066/3

) مادران % 1/27نفر ( 86نشان داد كه  2نتايج  جدول 
ند و  ـــت گاهي داش كان آ ـــر كود ندازه دور س  213از ا

 ه دور سر آگاهي كافي نداشتند. ) از انداز% 9/72نفر(
نتايج آزمون تي مستقل نشان داد  ؛ 3براساس  جدول 
اندازه  شارزدر مادراني كه از  كودكان ميانگين قد و وزن

دور سر آگاهي داشتند در مقايسه با  مادراني كه آگاهي 
شتند بيشتر بود كه  بين  سر نسبت ارزش ندا اندازه دور 

فت شـــد  يا ناداري  باط مع كان ارت قد و وزن كود به 
)05/0<p .(  

ـــود؛ نتايج  4همانطور كه در جدول  ـــاهده مي ش مش
ــان ــن افزايش با داد نش  اندازه ارزش از مادران آگاهي س

 به است يافته كاهش  معناداري طور به كودكان سر دور
 28 دارند آگاهي كه مادراني در سني ميانگين كه طوري
  .بود سال 30 ندارد آگاهي كه مادراني در و سال

جهت بررســي ارتباط بين آگاهي مادران از اندازه دور 
 

 تعيين مشخصات دموگرافيك كودكان مورد مطالعه -1 جدول
  درصد  فراواني متغير

  %2/50  159 پسر جنسيت
  %8/49  158 دختر

  %4/74  236 شهري محل سكونت
  %6/25  81 روستايي

  %4/33  106 سال و كمتر1 گروه سني
  %3/23  74 سال2
  %6/18  59 سال3
  %2/14  45 سال4
  %4/10  33 سال5

  
  اندازه دور سر كودكان در هنگام بدو تولد رزشاتعيين آگاهي مادران از  -2 جدول

  درصد فراواني آگاهي مادران
  %1/27 86 دارد
  %9/72 231 ندارد

  
  اندازه دور سر كودكان نسبت به قد و وزنارزش تعيين آگاهي مادران از  -3جدول 

 p اندازه دور سرارزشن ازآگاهي مادرا متغير
  ندارد دارد

  007/0  56/49±77/3  73/50±21/2 قد
  04/0  034/3±45/0  154/3±48/0 وزن

  05/0آزمون تي مستقل در سطح معني د اري 
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شد.  ستفاده  سكوار ا سكونت از آزمون كاي ا سر و محل 
جدول  تايج  كه   5ن ـــان داد  ) از % 2/68نفر ( 161نش

سر افرادي  شهر بود از اندازه دور  شان  سكونت كه محل 
ــان داد  كه ميزان  ــتند. همچنين  نتايج نش آگاهي نداش
آگاهي مادران شـــهري از اندازه ســـر كودكان در هنگام 

ــتايي بود ( ــتر از مادران روس % در مقابل  8/31تولد بيش
ط هم از لحاظ آماري معنادار بود ) كه اين ارتبا% 6/13
)001/0=p(.  

ـــان مطالعه نتايج  6دول با توجه به ج  چه هر داد نش

ــتر كودك تولد رتبه ــود بيش  مي كمتر مادران آگاهي ش
 آگاهي كه  داد نشــان  اســكوار كاي آزمون نتايج. شــود
ـــر دور اندازه از مادران  تولد رتبه افزايش با كودكان س
  ). p=01/0( يابدمي كاهش معناداري طور به كودكان
 سر دور و مختلف هايشاخص بين رابطه ارزيابي نتايج

ــده آورده 7 جدول در ــيون خطي . اســت ش نتايج رگرس
ـــر ارتباط  ـــان داد كه بين جنس و دور س چندگانه نش

) ، به طوري =004/0p( معنا داري وجود داردمستقيم و 
 1كه با حذف اثر ساير متغيرها ، دور سر در كودكان پسر

 
  تعيين آگاهي مادران از اندازه دور سر كودكان در هنگام بدو تولد بر حسب سن مادر -4 جدول

 اندازه دور سرارزشآگاهي مادر از  متغير
  ميانگين)±ر(انحراف معيا

p 

 ندارد دارد
  02/0  34/30±18/6  61/28±29/5  سن مادر

  05/0آزمون تي مستقل در سطح معني داري 
  

  تعيين آگاهي مادران از اندازه دور سر كودكان در هنگام بدو تولد بر حسب محل سكونت -5جدول 
 p اندازه دور سراهميتآگاهي مادران از محل سكونت

  ندارد دارد
  001/0  161)%2/68( 75)%8/31( شهري
  70)%4/86( 11)%6/13( روستايي

  05/0آزمون كاي اسكوار در سطح معني داري 
 

  اندازه دور سر كودكان در هنگام بدو تولد بر حسب رتبه تولد كودك تعيين آگاهي مادران از -6جدول 
 p آگاهي مادران رتبه تولد

  ندارد دارد
1 )5/35%(54 )5/64%(98    

  
01/0  

2 )8/22%(23 )2/77%(78  
3 )1/21%(8 )9/78%(30  
4 )9/5%(1 )1/94%(16  
5 )0%(0 )100%(8  

  05/0كاي اسكوار در سطح معني داري آزمون 
  

  دور سر و مختلف يشاخص ها نيرابطه ب يابيارز يچندگانه برا يخط ونيرگرس جينتا -7جدول 
 t P چند متغيره Bتك متغير-B متغير

 42/0  041/088/2 041/0 محل سكونت
  61/0  499/0 031/0 002/0 ر هنگام زايمانسن ماد

  000/0  886/7 458/0 008/0 قد هنگام تولد
  04/0  986/1 114/0 97/3 وزن هنگام تولد

  68/0  404/0 025/0 01/0 رتبه تولد
  004/0  88/2 44/0 128/0 جنس
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شتر از دختران بود همچنين ارتباط معني  سانتي متر بي
سر به دست  داري و مستقيم بين وزن و قد نوزاد با دور 

  ). p>05/0آمد (
  

  بحث 
 گاهي مادران نســـبتآميزان  يابيارزمطالعه  هدف از 

سر در ب به با وزن و  سهيدو تولد در مقاارزش اندازه دور 
ــهر  قد ــتان امام خميني ش ــتري در بيمارس كودكان بس

سال شش ماه اول  نتايج مطالعه بود.  .  1400ايلام طي 
شان داد كه  شتر از دختران ن سران بي سر در پ اندازه دور 

بود . در مطالعه اي در نيجريه ميانگين دور ســر پســران 
ـــد ـــتر از دختران تخمين زده ش . در مطالعه )15( بيش

ديگري در ايالات متحده گزارش شد كه ميانگين دورسر 
 . در مطالعات)16 ( در نوزادان پســر بيشــتر از دختر بود

ـــط  ـــده توس جام ش و  Harris، و همكاران Martini ان
و همكاران در ســـال هاي مختلف   Faheem ،همكاران 

ــتر ميانگين اندازه د ــران بيش ــر پس از دختران بود ور س
. در ســـاير مطالعات انجام شـــده هم نتايج )12،17،13(

 سر پسران از دختران بيشتر بودور ، ميانگين دنشان داد
)9،6،1( .  

مطالعات مختلف ممكن  نيمشاهده شده ب يتفاوت ها
ـــت تا حد ز ـــتگ يو قوم يبه عوامل نژاد يادياس  يبس

و دور  مادران بترتيب به وزن ، قد ). 19،18( داشته باشد
ند  ـــتري مي داد ـــر اهميت بيش قد و وزنس يانگين   م

ـــر آگاهي ارزش در مادراني كه از  كودكان اندازه دور س
داشتند در مقايسه با  مادراني كه آگاهي نداشتند بيشتر 

اندازه دور ســر نســبت به قد و وزن  ارزش  بود كه  بين 
شد ( مطالعه   .)p>05/0كودكان ارتباط معناداري يافت 

، به بين دور سـر و جنسـيت را نشـان داد تباطحاضـر ار
ـــر  ـــر به طور قابل توجهي دورس طوري كه نوزادان پس
ــاس  ــتند. بر اس ــبت به نوزادان دختر داش ــتري نس بيش

هاي و ســـاير ســـازمان WHOهاي مشـــابه قبلي، يافته
ــران به مرتبط ــر را در دختران و پس ، نمودارهاي دور س

  ).21،20( طور جداگانه تهيه كردند
ـــان داد كه بين نتا ـــيون خطي چندگانه نش يج رگرس

باط  ـــر ارت ـــتقيم جنس و دور س داشــــت وجود  مس
)004/0p=( ـــاير متغيرها، به ، طوري كه با حذف اثر س

دور سر در كودكان پسر بيشتر از دختران بود. همچنين 
به  ـــر  با دور س قد نوزاد  باط معني داري بين وزن و  ارت

 ير و قد، حتدور ســ نيارتباط ب). >05/0Pدســت آمد (
سن ست دييتا يتوسط مطالعات قبل ن،ييپا نيدر   شده ا

در مطالعه توتونچي و همكاران بين اندازه دور  .)16،15(
ـــر  قد نوزاد r=62/0و >001/0P( وزن نوزادو  س ) و 

)001/0P<  58/0و=r .شت ستگي مثبت وجود دا ) همب
ميانگين دور سر و جنس نوزاد ارتباط در مطالعه ديگري 

  .)22(ند ي نشان دادمعنادار
ــور و همكاران ارتباط معندر مطالعه   نيب يدار يمنص

قد در جمع ـــر و  ـــد تيدور س  ). 23( جوان گزارش ش
ـــانيكر  نيب يدار يارتباط معن نين همچنو همكارا ش

نوجوان در شـــمال هند  تيجمع كيدور ســـر و قد در 
ـــان داد  يرابطه قو كيو همكاران  گرادتس ).24( ندنش

ـــر قد و وزن با  نيب ها  ييكردند، جا دايپ دور س كه آن
 يديرا بر اساس قد به عنوان ابزار مفدور سر   ينمودارها

در مطالعه ). 25( كردند شــنهاديپدور ســر  ريتفســ يبرا
Sacco )دور سر ) نتايج نشان داد اندازه 2015و همكاران
 يبا افراد كنترل به طور قابل توجه سهيدر مقا سميدر اوت

به طور ـــتاوتي افراد) % 7/15كه ( يبزرگتر بود،   كيس
اندازه اثر اين مطالعه  جيرا نشــان دادند. نتا يماكروســفال

ش يقطع سفال وعيو نرخ  شد ب يماكرو از حد مغز  شيو ر
مغز  يعيرطبيرشد غ راتييتغ كند،يرا ارائه م سميدر اوت
 Fallahدر مطالعه  ).26( كنديم دييسن را تأ شيبا افزا

جنس نوزاد ، قد  نيب) نتايج نشان داد 2021و همكاران(
باط معن ـــر در طول زمان ارت با دور س  يو وزن نوزادان 

قد و وزن >005/0pشــــت(وجود دا يدار ).  جنس ، 
ـــر، هم در مدل يداريادان ارتباط معننوز  يهابا دور س

(از تولد  يطول يها(در بدو تولد) و هم در مدل يمقطع
  ).27( .) نشان دادنديماهگ 18تا 

 بود بزرگي نمونه حجم داراي ما مطالعه: هامحدوديت
 تعميم اســت ممكن كه شــد، انجام ســالم نوزادان در كه

تايج يت به را ن جاري داراي جمع حدود ناهن ند و  م ك
كافي  كه اطلاعات  ناقصـــي بود  هاي  نده  همچنين پرو

  جهت پيگيري آن ها وجود نداشت. 
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  گيرينتيجه
ـــان داد آگاهي مادران در مورد  ارزش اندازه نتايج نش

دور ســر كودكان در حد متوســطي بود و اين آگاهي با 
ــن كاهش مي يابد.  ــد  نييتع نيبنابراافزايش س دور رش

ـــر  نديم يدوران كودك ليدر اواس در  ينقش مهم توا
شد هايناهنجار ينيبشيپ شته با ست در دوران دا ؛ نياز ا

ـــد  مراقبت هاي بارداري آموزش هاي لازم در زمينه رش
كودكان قد، وزن و دور ســر به مادران توســط مراقبين 

  سلامت داده شود. 
  

  تشكر و تقدير 
ـــندگان  مطالعه اين انجام در كه افرادي تمام از نويس

 نويسندگان .مي كنند قدرداني و تشكر  كردند، همكاري
 بيمارســـتان باليني تحقيقات توســـعه واحد از همچنين

  .كنند مي تشكر ايلام) ره( خميني امام
  

  اخلاقي ملاحظات
پزشــكي  حرفه اي دكتري دوره نامه پايان از مقاله اين

صوب شگاه م شكي ايلام  علوم دان سه با پز  اخلاق شنا
IR.MEDILAM.REC.1401.149  .گرفته شده است  

  
  نويسندگان مشاركت
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ســـمانه طهماســـبي قرابي: مقدمه نويس، بحث  ها؛داده
   .مقالــه بازنگري و گــارشن نويس،
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