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آن با  سهیساله شهر اهواز و مقا 5تا  3دختران  یرشد یالگوها یبررس
 NCHSاستاندارد 

 

 3یرمضان نی، پرو۲یشتاب بوشهر دیناه دهی، س 1یفارسان یمحمد نیپرو
 مشهد یدانشگاه فردوس یحرکت یریادگی یدکتر یدانشجو 1

 چمران اهواز دیدانشگاه شه یبدنتیدانشکده ترب اریاستاد 2
 چمران اهواز دیدانشگاه شه یبدنتیدانشکده ترب یمرب 3

 1/12/94تاریخ پذیرش:  25/3/94تاریخ دریافت: 

 

 یبهداشت یآمارها یمرکز مل یجهان یارهایآن با مع یسهساله اهواز و مقا 5تا  3رشد دختران  یالگوها یبررس :ژوهشپ هدف

 .است یکاآمر

انتخاب شدند.  یتصادف - یشهرستان اهواز به صورت خوشه ا یهاساله( از مهدکودک 5تا  3کودک دختر ) 170: ژوهشپروش 

ون ـها و آزمدکـوط به صـمرب یهااده از آزمونـآمده استف دست به یهاس دادهـشد و سپ یریـگزهن انداـقد، وزن و س داـابت

one- sample t-test یهمورد تجز یکاآمر یبهداشت یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل ینمونه با استاندارد منحن یانگینم یسهمقا یبرا 

 قرار گرفتند. یلتحل

 یانگینم یمنطبق با منحن یسالگ 4و  3 ینقد و وزن دختران در سن یاندازه ها میانگیننشان داد که  یقتحق یجنتا ها:یافته

دهد  یرا نشان م یینبه سمت پا یبعد از آن چولگ یول است یکاآمر یبهداشت یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل یاستاندارد منحن

استاندارد شده مرکز  یسن خود در استاندارد منحنهم هایروهنسبت به گ یسالگ 5قد و وزن دختران در سن  یها اندازه یانگینو م

 .استتر  یناز نظر قد و وزن پائ یکاآمر یبهداشت یآمارها یمل

 5دختران  یبرخوردار هستند ول یمطلوب یباًتقر یساله از رشد بدن 4و  3 نشان داد که کودکان دختر یجنتا :یریگ یجهنتو بحث 

 .نبودندبرخوردار  یمطلوب یساله از رشد بدن

 

 .کودکان ی،رشد یها: قد، وزن، شاخصکلیدیهای هواژ
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 مقدمه

. (1) اطفال است طب در پایه علوم از تکامل و رشد

 سن به وابسته و مداوم که است متوالی فرآیندی رشد

 به رشد. (2) گیردمی بر در را بالیدگی و نمو و است

 کارکرد سطح در تغییرات از است عبارت ویژه معنای

( 1985) 1 ساگدن و کاف. مشخص زمان طول در افراد

 تعریف «کفایت سویبه تطبیق تغییرات» عنوانبه را رشد

 طول در که دارد دلالت آن بر تعریفی چنین. کرده اند

 برای تغییر یا جبران تنظیم، به نیاز فرد زندگی، دوره

 انسان رشد. (3) دارد کفایت و شایستگی حفظ یا افزایش

 روانی، جسمانی، رشد از جمله دارد مختلفی هایجنبه

 2. تیمیراس(4) حرکتی و عاطفی اجتماعی، هیجانی،

 یا اندازه در افزایش جسمانی، رشد معتقد است( 1972)

 کامل در نتیجه رشد که است بدن توده در افزایش

 ایجاد می شود ،اندگرفته شکل قبل از که بدن هایبخش

(5.) 

 و وراثت عامل دو تأثیر درگرو هاانسان سلامت

 ایالعادهفوق اهمیت از وراثت مسئله. است محیط

و  محیطی عوامل تأثیر حالعین در ولی است برخوردار

 فراتر نقشی گاهی حتی که است درحدی ایتغذیه شرایط

 پیدایش سبب هی. سوءتغذیابدمی وراثتی عوامل از

 نمو و رشد و روان جسم، سلامت در نامناسب هایزمینه

 موارد از بسیاری در و دشوار آن با مبارزه که شودمی

 از یتوجهقابل درصد کودکان. (6) است رممکنیغ

 تأمین و ارتقا ،حفظ و دهندمی تشکیل را جهان جمعیت

 .(7) است جوامع بهداشتی هایاولویت از آنان سلامت

 برای معیار ترینمهم ،کودک نمو و رشد وضع بررسی

 (.8) است آن سلامت ساییشنا

 مختلفی عوامل به شخص هر بدن طبیعی رشد

 تغذیه، توانمی عوامل این ترینمهم از که دارد بستگی

 مختلف هایبیماری از ناشی هایآسیب و نژاد محیط،

 از بیشتر محیطی و ایتغذیه عوامل که برد نام را

. (9) گذارندمی اثر سلامتی بر ژنتیکی عوامل

 با هاآن مقایسه و جسمانی هایگیریاندازه

 فرد سلامت و ارزیابی در شده شناخته هایشاخص

 ایدوره و مستمر طوربه اگر و داشته بسزایی اهمیت

 رشد پایش جهت خوبی شاخص تواندمی پذیرد، انجام

 و غذا هایریزیبرنامه در رشد پایش. باشد کودک

 تحقیق . نتایج(10) دارد بسزایی نقش جامعه در تغذیه

 با ارتباط در 2010 سال در همکارانش و زادهشریف

 خراسان در سال 6 زیر کودکان یسوءتغذیه شیوع

 دارای کودکان از درصد 2/52 که داد نشان جنوبی

شدید،  وزنیکم آنان درصد 2/1بودند، نرمال وزن

 آنان از درصد 4/34 و متوسط وزنیکم درصد7/11

 هایکمبود. (11) داشتند وزنیکم مختصری طوربه

 رشدماندگی بر عقب علاوه کودکان در ایتغذیه

 افت آموزش پذیری، کاهش با ذهنی و جسمی

 تعمق قابل هامهارت کسب در توانایی عدم و توانمندی

 هاینسل جبرانی رقابلیغ طوربه مشکلات این. است

 فرهنگی و اقتصادی اجتماعی، ملی، توسعه و آینده

 .(12) دهدمی قرار خطر معرض در را جامعه

 و فیزیکی رشد ارزیابی برای دنیا تمام در امروزه

 استفاده وزن و قد نظیر هاییشاخص از کودکان سلامت

. (13)است  ساده هاشاخص این سنجش زیرا د،شومی

 انرژی و پروتئین کمبود که است آن از حاکی مطالعات،

 و شده نوجوانان و کودکان بین در رشد توقف باعث

. (14) کند ایجاد تواندمی را کمبود مختلف اشکال

 نمودارهای روی بر هاآن ثبت و وزن و قد گیریاندازه

 اقدام شروع و رشد اختلالات موقعبه کشف سبب مناسب

 صورتی در تنها. (15) شودمی درمان پیشگیری و

 منطقه یک کودکان رشد چگونگی مورد در توانمی

 میانگین با را کودکان رشد میانگین که کرد اظهارنظر

 منحنی. کرد مقایسه استانداردی جمعیت کودکان رشد

 3آمریکا بهداشتی آمارهای ملی مرکز شده استاندارد

 استاندارد عنوانبه بهداشت جهانی سازمان توسط

 تمام برای زندگی اول سال 5 در رشد برای المللیبین

 .(1) است شده پذیرفته کشورها
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 پایش هایبرنامه اثربخشی و عملکرد ارزیابی

 برخوردار بالایی اهمیت از تواندمی کودکان رشد

 دستیابی وسیله بهترین کودکان رشد ارزیابی و باشد

 است المللیبین و ملی منطقه، خانواده، سطوح برای

 در شده انجام مطالعات از ایپاره به توجه با. (16)

 5 زیر کودکان وزن و قد بررسی ازجمله کشور سطح

 رشد وضعیت بررسی ،(17) قزوین روستایی سال

 کودکان بررسی و (18) اصفهان سال 6 زیر کودکان

 وزن نمودار که شد مشخص (19)لار شهر ماهه 12-0

 یمنحن استاندارد نمودار از تر پائین کودکان قد و

 کایآمر یبهداشت یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل

 و رشد پایش اهمیت به نظر بنابراین،. است بوده

 سطح تأمین و ارتقاء منظوربه کودکان، تغذیه بهبود

 درصد کودکان اینکه به توجه با و آنان سلامت

 و دهندمی تشکیل را جهان جمعیت از توجهیقابل

 هایاولویت از آنان سلامت تأمین و ارتقاء حفظ،

 ترینمهم از کودکی دوران و است جوامع بهداشتی

 و کافی رشد به یابیدست برای زندگی دوران

زندگی محسوب  بعدی هایدوره در سلامت یزیرهیپا

 به توجه با و شده ذکر موارد به توجه با لذا شود،می

 این در اهواز شهر کودکان رشد منحنی وجود عدم

 با را کودکان وزن و قد هایصدک شد سعی تحقیق،

 بر و دهیم قرار مقایسه مورد جهانی استاندارد معیار

 5 تا 3 کودکان رشد الگوی از حاصله اطلاعات اساس

 رشدی منحنی اهواز، شهر هایمهدکودک ساله

 با را آن و آورده به دست کودکان این با متناسب

 یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل یمنحن معیار

 هاییافته است بدیهی شود، مقایسه کایآمر یبهداشت

 وضعیت بازگو کردن ضمن تواندمی مطالعه این

 در فوق، زمانی مقطع در اطلاعات ارائه و موجود

 رشد، وضعیت بررسی برای الگویی تدوین جهت

 ارائه احتمالاً و ایمداخله هایطرح اجرای چنینهم

 گذار در تحول و تغییر به توجه با جدید نکات

  .باشد مؤثر جامعه در ایتغذیه

 پژوهش روش

 هش،پژو این در آماری جامعه :های پژوهشنمونه

 اهواز شهر هایمهدکودک کلیه یساله 5 تا 3 دختران

 ریختا تا تولد سال بین زمانی فاصله از هاآن سن و هستند

 170 بر مشتمل تحقیق این ینمونه. شد محاسبه آزمون

 جدول برحسب نمونه تعداد که است ساله 5 تا 3 کودک

 گیرینمونه روش. شد برآورد نفر 170 مورگان و کرجسی

 تصادفی -ایخوشه گیرینمونه پژوهش، این در استفاده مورد

 است.

 روش اجرای پژوهش

 که است مقطعی -توصیفی نوع از تحقیق این روش

 هایشاخص منظور بدین. شده است انجام میدانی روش به

 وزن. گرفت قرار گیریاندازه مورد وزن و قد آنتروپومتریکی

 از استفاده با و سبک لباس با و کفش بدون کودکان،

 کیلوگرم 1/0 دقت با( آلمان )ساخت 4سکا دستگاه

 یوارد روی که نواری متر با کودکان قد. شد گیریاندازه

 کفش که ترتیب بدین. شد گیریاندازه بود، شده نصب

 ها،اشنهپ و چسبیدهبه هم  پاها و شدمی درآورده هاآزمودنی

 عاتاطلا. بود تماس در دیوار با سر پس وها و شانه باسن

 رد پرسشنامه تکمیل تاریخ تولد، تاریخ وزن، قد، به مربوط

 تولد تاریخ تفاضل با آموزان دانش سن و ثبت مخصوص فرم

  شد. محاسبه پرسشنامه تکمیل تاریخ از

 آماری تحلیل

برای  وها داده یبنددسته برای توصیفی آمار از

 تمامی. شد استفاده برنامه اکسل از نمودارها رسم

 16 ویرایش با Spss افزارنرم توسط آماری عملیات

 نظر در ≥p )05/0( داریمعنی سطح و گرفت انجام

 استفاده با آمده دست به هایداده سپس و شد گرفته

 5تی تک نمونه آزمون و هاصدک به مربوط هایآزمون از

 رده هر در هانمونه وزن و قد میانگین مقایسه برای

و  تجزیه مورد آمریکایی، همسالان میانگین با سنی

 .گرفتند قرار تحلیل
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 اهواز ساله 5 تا 3 دختران وزن و قد معیار انحراف و میانگین. 1 جدول

 متغیرها هاآزمودنی های آماریشاخص فراوانی میانگین

 ساله 3 56 05/2±45/15

 ساله4 65 16/18±37/2 وزن

 ساله5 49 06/2±30/18

 ساله3 56 14/9±95/97

 ساله4 65 47/105±76/4 قد

 ساله5 49 54/3±98/107

 

 

 NCHS استاندارد با اهواز شهر هایمهدکودک سال 5 تا 3 کودکان وزن و قد میانگین مقایسه .1شماره نمودار

 

 هایافته

 از ساله 5تا  3 دختر 170 مطالعه این در

. دگرفتن قرار بررسی مورد اهواز شهرستان هایمهدکودک

 ساله 5تا  3 کودکان وزن و قد معیار انحراف و میانگین

 نشان 1 شماره جدول در سن تفکیک به اهواز شهرستان

 .است شده داده

 سنین در دختران وزن و قد هایاندازه میانگین

 استاندارد میانگین منحنی با منطبق سالگی 4 و 3

 یبهداشت یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل یمنحن

 پایین سمت به چولگی آن از بعد ولی باشدمی کایآمر

 دختران وزن و قد هایاندازه میانگین و دهدمی نشان را

 در خود هم سن هایگروه به نســبت سالگی 5 سن در

 یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل یمنحناستانـدار 

 باشدمی ترپائین وزن و قد نظر از کایآمر یبهداشت

 (.1 شماره نمودار)

 اهوازی، ساله 5 تا 3 دختر کودکان وزن میانه

 یمنحن استاندارد وزن میانه بر منطبقتقریباً 

 کایآمر یبهداشت یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل

 و 3 هاینمونه وزن 90 و 85 ،75 هایصدک. است

 مشابه هایصدک بر منطبق تقریباً تحقیق، ساله4

 یاستاندارد شده مرکز مل یمنحن استاندارد در وزن

 85 ،75 هایصدک و است کایآمر یبهداشت یآمارها

 هایصدک از کمتر ساله، 5 دختران وزن 90 و

استاندارد شده  یمنحن استاندارد در وزن مشابه

 نمودار)است  کایآمر یبهداشت یآمارها یمرکز مل

 (.2 شماره
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 اهواز ساله 5 دختران وزن و قد نودم و هشتادوپنجم پنجاهم،هفتادوپنجم، یهاصدک.۲جدول 

 صدک نودم صدک هشتاد و پنجم صدک هفتاد و پنجم صدک پنجاهم های آنتروپومتریکیشاخص ها سن )سال(آزمودنی

3 

 دختران
 50/104 95/103 100 99 قد

 60/17 58/17 90/16 15 وزن

NCHS 
 10/104 80/102 50/101 10/98 قد

 50/18 80/17 80/16 50/15 وزن

4 

 دختران
 64/111 38/109 1/108 70/106 قد

 20/21 03/20 70/19 20/18 وزن

NCHS 
 90/111 40/110 90/107 20/105 قد

 80/20 20/20 40/19 50/17 وزن

5 

 دختران
 70/115 110 110 106 قد

 30/21 15/20 80/19 20/18 وزن

NCHS 
 119 119 60/116 70/111 قد

 50/25 40/24 10/22 60/19 وزن

 

  
  

 
 ساله 5 و 4 دختران وزن نود و پنجم و هشتاد پنجم، و هفتاد پنجاهم، هایصدک .۲ شماره نمودار

 

 به نزدیک اهوازی ساله 3 دختر کودکان قد میانه

 یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل یمنحن استاندارد

 یمنحن استاندارد از کمتر 75 صدک ،اکیآمر یبهداشت

 85 صدک ،کایآمر یبهداشت یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل

 یاستاندارد شده مرکز مل یمنحن استاندارد از بیشتر

 بر منطبق تقریباً 90 صدک و کایآمر یبهداشت یآمارها

 یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل یمنحن استاندارد

 ساله 4 دختر کودکان قد میانه. است کایآمر یبهداشت

استاندارد شده مرکز  یمنحن استاندارد از بیشتر اهوازی

 به دیکنز 75 صدک ،اکیآمر یبهداشت یآمارها یمل

 یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل یمنحناستاندارد 

 یمنحن استاندارد از کمتر 85 صدک ، کایآمر یبهداشت

 و کایآمر یبهداشت یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل

 استاندارد بر منطبق تقریباً ساله 4 دختران قد 90 صدک
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 یبهداشت یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل یمنحن

 5 دختران قد 90 و 85 ،75 ،50 هایصدک. است کایآمر

 یمنحن استاندارد در قد مشابه هایصدک از تر پائین ساله

 است کایآمر یبهداشت یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل

 (.3 شماره نمودار)

 گیرینتیجه و بحث

 اساس بر کودکان، رشد ارزشیابی در معمول روش

 یهادرمانگاه در وسیعی طوربه که است سن به وزن نسبت

 تنهایی به شاخص این که آنجایی از. رودمی کار به بالینی

 از نماید، تعیین طولانی دوران برای را کمبودها تواندنمی

 که شودمی استفاده سن به قد نسبت مثل دیگری شاخص

 (20) است مزمن سوءتغذیه نمایانگر آن کاهش

 رشدی هایشاخص بررسی به 1381 سال در نادری

( پسر و دختر) مهدکودکی ساله 5 تا 2 کودکان وزن و قد

 رشد منحنی با آن مقایسه و آن بر مؤثر یو فاکتورها

 که داد نشان نتایج.  پرداخت بندرعباس در استاندارد

 همه در مطالعه مورد( دختر و پسر) کودکان وزن میانگین

استاندارد شده مرکز  یمنحن استاندارد مقادیر از سنین

 الگوی هیچ ولی بود کمتر کایآمر یبهداشت یآمارها یمل

 منحنی با مقایسه در دخترها قد میانگین از مشخصی

 در شده ذکر تحقیق نتایج. (21) نشد مشاهده استاندارد

 حاضر تحقیق نتایج با ساله 5 دختران وزن میانگین مورد

 مقادیر از ساله 5 دختران وزن میانگین و دارد همخوانی

 یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل یمنحن استاندارد

 سوءتغذیه بازتاب وزنیکم. است کمتر کایآمر یبهداشت

 حاد محرومیت علت به کودک. است دو هر مزمن، و حاد

 مزمن یا حاد هایحمله دلیل به یا غذا، از مزمن یا

 وزنی و قدی رشد. (15) شودمی وزنیکم دچار هابیماری

 منطقه نژاد، قبیل از متعددی فاکتورهای تأثیر تحت

 موقعیت و عمومی فرهنگ سطح تغذیه، جغرافیایی،

 در تغییراتی باعث تیدرنها که بوده جامعه اقتصادی

 مختلف نقاط در کودکان رشد طبیعی الگوی و سلامتی

 کودکان وزن و قد میانگین حاضر مطالعه در. (10) شودمی

 و استاندارد منحنی بر منطبق تقریباً ساله 4 و 3دختر

 کمتر استاندارد گینمیان از ساله 5 دختران قد میانگین

 شاهین. است ناهمخوان شده ذکر تحقیق نتایج با که است

 رشدی الگوی بررسی به که 2012 سال در همکارانش و

 مقایسه و ایران قائنات شهر ساله 2-18 پسران وزن و قد

 یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل یمنحن استاندارد با آن

 که یافتند دست نتیجه این به و پرداختند کایآمر یبهداشت

 سنین یهمه در ساله 2-18 پسران وزن و قد هایصدک

 یمنحن استاندارد وزن و قد هایصدک از پائین تر

 بود کایآمر یبهداشت یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل

 محجوب و امیدی توسط دیگر ایمطالعه در. (22)

 شهر ساله 0-6 کودکان رشد بررسی به که( 1382)

 صدک داد، نشان آمده دست به نتایج پرداختند، همدان

 استاندارد منحنی به نسبت پسران وزن اندازه پنجاهم

 سالگی 6 تا سن افزایش با جیتدربه سپس و یافته افزایش

 استاندارد منحنی پنجاهم صدک به نسبت وزن کاهش

 قد اندازه پنجاهم صدک همچنین. شودمی مشاهده

 منحنی به نسبت سالگی 6 تا ماهگی 9 از کودکان

 پنجاهم صدک همچنین و است یافته کاهش استاندارد

 به نسبت سالگی 9 تا ماهگی 9 از کودکان قد اندازه

 و افتخاری. (23) است یافته کاهش استاندارد منحنی

 در سوءتغذیه شیوع بررسی به( 1382) خسروی مظفری و

 مقایسه و حومه و لار شهرستان سال 5 از کمتر کودکان

 یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل یمنحن استاندارد با آن

: یافتند دست نتایج این به و پرداختند کایآمر یبهداشت

 5 زیر کودکان در لاغری شیوع و قد، کوتاهی وزنی،کم

 برخوردار بالایی نسبتاً  میزان از حومه و لار شهرستان سال

 85 ،75 ،50 هایصدک ،حاضر مطالعه در. (24) هستند

 قد مشابه هایصدک از پائین تر ساله 5 دختران قد 90 و

 یآمارها یرکز ملاستاندارد شده م یمنحن استاندارد در

 وزن 90 و 85 ،75 هایصدک و است کایآمر یبهداشت

 در وزن مشابه هایصدک از کمتر ساله 5 دختران

 یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل یمنحن استاندارد

 محمد تحقیق نتایج با نتایج این. است کایآمر یبهداشت
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 نتایج با و همخوان (23) (2012) همکارانش و شاهین

  است ناهمخوان (22)( 1382) محجوب و امیدی تحقیق

 تحقیق نتایج که مشابهی در همین حال مطالعه

 تواناز این رو می. نیامدبه دست  کند رد یا تأیید را حاضر

 با حاضر تحقیق نتایج ناهمخوانی مهم عوامل از یکی

 مربوط ایتغذیه عوامل به را شده ذکر هایتحقیق

 حال شود،می لاغری به منجر حاد، غذایی فقر. دانست

 به منجر مدت، طولانی و مزمن غذایی فقر آنکه

 ماندگیعقب مثل عوارضی و شده رشد از بازماندگی

 به توجه با لذا. داشت خواهد دنبال به نیز را ذهنی

 مادر، تحصیلات سطح) متغیرهایی بودن اختصاصی

 که( بارداری بین یگذارفاصله اقتصادی، وضعیت

 نیآفرنقش سوءتغذیه ایجاد در عامل یک عنوانبه

 مختلف، جوامع در متغیرها این بودن متفاوت و هستند

 با مبارزه المللیبین هایبرنامه نهادن بنا در قدم اولین

 محلی سطح در ایتغذیه مشکلات ارزیابی مشکل، این

 بروز عمده هایعامل بیولوژیکی دیدگاه از اگرچه. است

اما  است، انرژی و پروتئین کمبودهای پدیده، این

 یک عنوانبه پدیده این به که این است ترنانهیبواقع

 اقتصادی -اجتماعی وضعیت. نگریست محیطی بیماری

 ،(24) بهداشت و کشاورزی و ایتغذیه عوامل جامعه،

 نحو به (25) زیردرون غدد تنظیم های و ژنتیکی عوامل

 رشد اصولاً. هستند مرتبط مسئله این با بارزی یاربس

 اقتصادی، عوامل از مستقل تواندنمی کودکان جسمانی

 به توجهبا. باشد خانواده فرهنگی و نژادی اجتماعی،

 کشور، مختلف مناطق در کودکان نژاد بودن نزدیک

 آداب و اقتصادی وضعیت بودن متفاوت احتمالاً توانمی

 وزن و قد بین اختلاف دلیل را ایتغذیه هایشیوه و

 .عنوان کرد کشور مختلف مناطق کودکان

 هایاندازه میانگین داد همچنین نشان مطالعه این

 با منطبق سالگی 4 و 3 سنین در دختران وزن و قد

استاندارد شده مرکز  یمنحن استاندارد میانگین منحنی

 سالگی 5 سن در ولی است کایآمر یبهداشت یآمارها یمل

 یمنحن استاندارد در خود سنهم هایگروه به نسبت

 رنظ از کایآمر یبهداشت یآمارها یاستاندارد شده مرکز مل

 اسبنامن تغذیه رسدمی نظر به. است پائین تر وزن و قد

 و عشای نتیجه یک رشد، افتادگیعقب و تولد از بعد

 اینبنابر. (26) است وزنکم کودکان در اجتناب غیرقابل

 دقیق ثبت والدین، آموزش یتاهم بر است لازم

 ایـــهروندهــپ در انــودکـک دــرش ایـهصــاخـــش

 ،بهداشتی مراکز پرسنل توسط هاآن درمانی -بهداشتی

 روند یریپیگ و مادران ویژهبه والدین مکرر و منظم مراجعه

 زودرس شناسایی با بتوان تا شود تأکید کودکان این رشد

 درمانی و تشخیصی اقدامات کودکان این در رشد اختلال

 .را انجام داد موقعبه لازم هایآموزش و

 هانوشتپی
1 Keogh & Sugden 
2 Timiras 
3 National Center for Health Statistics 
4 Seca 
5 One-sample t test 
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Purpose: To investigate the growth Patterns of 3 to 5 years females of Ahwaz city compared with (NCHS) 

Statistics. 

Research method: 170 females (3 to 5 years) from preschool of Ahvaz city were selected using a cluster 

randomized method. Height, weight and age were measured and were analyzed using the corresponding 

percentile and one sample t-test to compare with the same sample mean from NCHS. 

Results: Our results showed that the mean height and weight of girls at ages 3 and 4 of Ahvaz city are 

accordance with NCHS standard, but then it shows downward skewness. Moreover, the average height and 

weight of girls at age 5 of Ahvaz city have lower height and weight compared with their peer group of NCHS 

standards. 

Conclusion: Our results showed that the physical growth of female children (3 to 4 yrs) are almost desirable, 

however, physical growth of 5 years old females did not match with NCHS standards anymore.  
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