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. کشـورها و منـاطق مختلـف اسـت    توسـعه دهندهنشانکهباشدمیییهاشاخصترینمهمازکودکانومیرگمرمیزان :اهدافمقدمه و
. پذیرفتانجام1386-90يهاسالیطدرکردستاناستاندرسال5زیرکودکانومیرمرگروندبررسیمنظوربهحاضرمطالعه

نظـام توسـط کـه اسـت سـال 5زیرکودکانمرگمواردشاملآنآمارييهادادهوبودهتحلیلی-توصیفینوعازمطالعهاین: روش کار
يهـا خصشـا تحلیلوتجزیهدر.شده استآوريجمع1386-90يهاسالطیاستان و موالید زنده از طریق ثبت و احوال درمرگثبت

ارتباط بـین متغیرهـا بـا    . در طی این دوره بررسی شده استنوزاديمرگوشیرخوارانمرگسال،5زیرمرگشاملکودکانمرگاصلی
.کاي محاسبه شدمربع استفاده از آزمون آماري 

يهـا مرگ. رسید1390سالدرزندهتولدهزاردر2/12به1386سالدرزندهتولدهزاردر5/13ازنوزادييهامرگبروزمیزان: نتایج
نظـر از. کـرد پیـدا کاهشزندهتولدهزاردر4/17و9/14به2/20و1/17ازترتیببهزمانمدتهمیندرهمسال5زیروشیرخوران

علـل میاندر. شدیافتدارمعنیرابطهکودکانومیرمرگوجنسیتبین. باشدمی1386-87يهاسالبهمربوطکاهشینتربیش،زمانی
.بوداستاندرویژه در دوره نوزاديکودکان بهمرگاصلیعلتترینشایعتولدحوليهابیماري،ومیرمرگاصلی

درویـژه بـه کاهشـی رونـد ایـن امـا ،اسـت داشـته کاهشروند بروزهرچند،هاسالایندر طیبررسیایننتایجبهتوجهبا:گیرينتیجه
تـر بـیش توجـه نیازمنـد کـه داردوجـود کودکـان درگیريپیشقابلمرگعللازبعضیهنوزوداردکنديآهنگنوزادانمرگشاخص
.باشدمیپژوهشگرانوبهداشتیسامانهتوسط

کردستانکودکان،علل مرگ،روند مرگ،:واژگان کلیدي

مقدمه
اولینومیرمرگجمعیتی،يهاشاخصبیندرگفتبتوانشاید

،جمعیتیوقایعسایربامقایسهدرکههستوبودهموضوعی
تمامزیرااست،داشتهمعطوفخودبهتربیشرابشراذهان
انسانیافرادعمرطولافزایشبرايبشريجوامعهمهدرهاتلاش
بهبستهکهمهاجرتوباروريچونوقایعیخلافبرواست

دهدمیرخجوامعاجتماعیواقتصادياحوالواوضاعوشرایط
،شودمیاتخاذهاآنکاهشیاافزایشبرايهاییسیاست

اقدام آنرويتوانندنمیهادولتکهاستموضوعیتنهاومیرمرگ
موارديدروکاهشسیاستموارديدریعنی؛ دهندانجامزیادي

وهاتلاشبلکهبگیرند،پیشدرافزایشسیاست
کشورهاتیبهداشواجتماعی-اقتصاديهايگذاريسیاست

افرادعمرطولافزایشوومیرمرگکاهشراستايدرهمیشه
.)1(هستوبودهانسانی

سطحدرهزارهتوسعهاهدافازیکی،کودکانومیرمرگکاهش
مورددرراخودلازمتعهداتموظفندهادولتوباشدمیدنیا

استواضح.)2(رسانندانجامبهکودکانومیرمرگمواردکاهش
سطحيارتقاپایشابزارعنوانبهمرگ،عللپیراموناطلاعاتکه

ستهاسالبهداشتیهاياقدامهاياولویتتعیینوجامعهسلامت
وثبتنظاممتمادييهاسالطولدروشدهگرفتهکارهبکه

کشورهايدرمرگعللجاريثبتاساسبراطلاعاتآوريجمع
حالدرکشورهايدراما،استگرفتهشکلصنعتیویافتهتوسعه
قابلوپایدارنظامیکبهاندتوانستهمحدوديتعدادتوسعه
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و همکارانرحمانی/ 66

وزارت،ماکشوردر.یابنددستمرگثبتبرايآماريمقایسه
هاسازمانسایرمشارکتباپزشکیآموزشودرمان،بهداشت

مواردثبتمنظوربهايبرنامهانجامباواحوالثبتسازمانویژه هب
شدگان،فوتايشناسنامههايمشخصهوعلتاساسبرمرگ
آنروندپایشوکشوردرومیرمرگالگويتعییندرمهمیقدم

درهامرگهمهثبتبرعلاوهاخیريهاسالدر.استبرداشته
ومیرمرگمراقبتنظامخوشبختانه،ومیرمرگثبتکشورينظام

ثبتکهشدهباعثماهه1-59کودکانچنینهمونوزادان
5زیرکودکاندرویژه هبومیرمرگوضعیتازدقیقی

مندبهرهآنينتیجهکهدباشداشتهوجود کشوردرسال
هايبرنامهاجرايوطراحیتدوین،برايآننتایجازشدن

خواهدعمومیبهداشتبهمربوطههايبرنامهارزیابیوايمداخله
.بود

ترینمهمازیکی ومیرمرگيهاشاخصاستواضحکهچهآن
وبهداشتوضعیتتحلیلوتجزیهدراستفادهمورديهاشاخص
يهاشاخصبینایندر.شوندمیمحسوبدنیادردرمان
انعکاسهايگرنشانگویاترینهنوز هم یکی ازکودکانومیرمرگ

به -کشورهرتوسعهومختلفکشورهايبهداشتیوضعیتدهنده
.)3(گرددمیمحسوب-حال توسعهي درویژه در کشورها

تعدادبابرابرتعریفنظرازسال5زیرکودکانمرگشاخص
تعریفزندهتولد1000در) ماه59زیر(سال5زیرکودکانمرگ

مرگشاملسال5زیرکودکانمرگاصلیاجزاي.شودمی
) زندهتولد1000درسالیکازترکمکودکانمرگ(شیرخواران

1000درروزگی28تاتولدبدوازنوزادانمرگ(نوزاديگمرو
عنوانبه) کودکانومیرمرگ(شاخصاین. باشدمی) زندهتولد

سنیساختمانتأثیرتحتوجههیچبهتوسعهيهانمادیکی از 
معنیاینبه،استحساسبسیارزانیمیوگیردنمیقرارجمعیت

هايبرنامهانجامومحیطبهسازيمانندبهداشتیاقداماتباکه
ومیرمرگمیزانتوانمیکودك،ومادربهداشتبهمربوط

.)4(داد کاهشکوتاهیزماندرشتابباراکودکان
بهآنروندپایشوومیرمرگروندشناساییدیگر،طرفاز

هاياولویتومنابعتخصیصوبهداشتیهاياولویتتعیین
ازبهچنینهمودرمانوبهداشتبخش»نگرسلامتتوسعه«

هايپژوهشوزودرسيهامرگاصلیعواملبردنبین
.)5(نمود خواهدشایانیکمکگیرشناختیهمه

کودکان در ایران، وزارت ومیرمرگي هاشاخصدر رابطه با 
ساله در را هرهاشاخصبهداشت، درمان و آموزش پزشکی این 

هایی که در ز بررسیاما یکی ا،کندگزارش هاي خود منتشر می

و همکاران علیرضا میر احمدي زاده مطالعه ،کشور صورت گرفته
کودکان زیر ومیرمرگساله 20در استان فارس است که روند 

اند و بر ق روستایی این استان بررسی نمودهسال را در مناطیک
در 5/31ها، میزان مرگ کودکان زیر یک سال از اساس نتایج آن

رسیده 88در سال 19/16به 1369ده در سال تولد زن1000
.)6(است 

ومیرمرگيهپدیدبررسیکهگفتتوانمیخلاصهطورهب
درآننقشچوندلایلیهباطفالوکودکانومیرمرگویژههب

غیرعواملازآنشدیدپذیرياثرجمعیت،افزایشورشدمیزان
اهمیتوشنقوجمعیتسنیساختاردرتأثیرگذاريجمعیتی،

است اهمیتدارايخانوادهتنظیمبرنامهاهدافپیشبرددرآن
اطفالوکودکانومیرمرگشاخصکهگفتتوانمیبنابراین. )7(

توسعهوپیشرفتسطحهايکنندهتعیینازیکیهر جامعهدر
کنندهتعیینعللازبسیاريکهچرا،باشدمیجامعهآنیافتگی

هاییخانوادهزندگیشرایطبهمربوطیهاولسنیندرومیرمرگ
از. )7-9(یابند میپرورشوآمدهدنیاهبجاآندراطفالکهاست
اینبهتوانمیهاشاخصایناهمیتزمینهدرمهمنکاتدیگر
هايسازمانمشخصیهايدورهدریاوسالههرکهکرداشارهنکته

بانکو١حدمتمللکودکانازحمایتصندوقچونهمجهانی
رادنیادرکودکانومیرمرگبهمربوطيهاداده٢جهانی
مطالعهدر. )7،3(کنند میخلاصههاشاخصدروآوريجمع
بهکردستاناستاندرسال5زیرکودکانومیرمرگروند،حاضر
يهاسالطیدربرخوردارترکمهاياستانازیکیعنوان

.گرفترقراتحلیلوبررسیمورد1386- 90

روش کار
ثبتبرنامهيهادادهازتحلیلی،- توصیفیمطالعهایندراین 

ماهه1- 59کودکانمرگثبتبرنامهچنینهموومیرمرگ
رخ دادهيهامرگموارد، تمامیمنظوربدین. گردیداستفاده
شدهثبتعللچنینهمواستانسال5زیروشیرخواراننوزادي،

. شداستخراج1386-90يهاسالزمانیفاصلهدرهامرگاین
بههاشهرستانتماممرگموارد،هادادهصحتازاطمینانبراي

آمارنولاؤمسوخانوادهبهداشتکارشناسانهمکاريباوتفکیک
برنامهباشدهاستخراجيهادادهنچنیهم. گردیدبررسیمجدداً

مربوطيهاداده. شددادهمطابقتماهه1- 59کودکانمرگثبت

١UNICEF
٢World Bank [
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1386/67- 90هايطی سالکردستاناستانکودکانومیرمرگروند میزان

هاشهرستانبهداشتمراکزتمامازهمزندهموالیدتعدادبه
ثبتزندهموالیدتعدادباآندرستیازاطمینانبرايواستخراج

مطابقتشهرستانهراحوالثبتادارهتوسطشده
شیرخواراننوزادي،يهامرگتمامیبرايسپس. شدداده

محاسبهبروزمیزان،سالتفکیکبهشدهحادثسال5زیرو
.گردید

Stataو19نسخه SPSSافزارهاينرمازاستفادهبادر ادامه

وبررسیمذکوريهاسالفاصلهدرومیرمرگروند11نسخه 
سههردرومیرمرگتغییراتروندچنینهم. گردیدتحلیل

بهسال5زیرمرگوشیرخوارانمرگنوزادي،مرگشاخص
ومیرمرگعلتبررسیبراي. گردیدسیمترشهرستانتفکیک
علتکه-بررسیموردسال5يهادادهتمامیاستان،درکودکان

تفکیکبهسپسوشدهجمعهمبا-بودشدهثبتهاآنمرگ
براي. گرفتقراربررسیموردهاآنبرايشدهثبتمرگعلل

مربع آزمونازنیزکودکانومیرمرگوجنسیتبینرابطهبررسی
.گردیداستفادهکاي

هایافته
وشیرخواراننوزادي،يهامرگشاخصسههردرمرگمیزان

. استشدهخلاصه1جدولدرسالتفکیکبهسال5ازترکم
بروزمیزانشود؛میمشاهده1شمارهجدولدرکهطورهمان
به1386سالدرزندهتولدهزاردر5/13ازنوزادييهامرگ

يهامرگ. استرسیده1390سالدرزندهتولدهزاردر2/12
ازترتیببهزمانمدتهمیندرهمسال5زیروشیرخوران

. کردپیداکاهشزندهتولدهزاردر4/17و9/14به2/20و1/17
1386-87يهاسالبهمربوطهمکاهشینتربیش،زمانینظراز

. دهدمینشانرارونداینخوبیبه1شماره نمودارکه،باشدمی
نمودارچنینهمو1شماره جدولدرشدهخلاصهنتایجبامطابق

خفیفیافزایشیروندبعدبه1387سالازنوزادانمرگمیزان1
به8/11ازکه1389-90يهاسالدرویژههبدهد؛مینشانرا
.استرسیدهزندهتولدهزاردر2/12

ومیرمرگيهاشاخصبروزمیزانمقایسه2شمارهنمودار
يهاشهرستانتفکیکبهراسال5زیروسالیکزیرنوزادي،

نمودارایندرکههمانطور. دهدمینشان1390سالدراستان
ها،شهرستانسایربهنسبتقروهشهرستانشود؛میمشاهده

تولدهزاردر8/22(داردراسال5زیرمرگبروزمیزانینتربیش
مرگمیزانیعنیدیگرشاخصدودرکامیارانستانشهرو) زنده

مورد8/15و20باترتیببه(نوزاديمرگمیزانوسالیکزیر
هر سهدر. داراسترابروزمیزانینتربیش) زندهتولدهزاردر

ینترکمهاشهرستانسایربهنسبتسروآبادشهرستان،شاخص
هزارهردر9/10و1/3،8/7ترتیببه(داردرابروزمیزان
5زیرمرگوسالیکزیرمرگنوزادي،مرگبرايزندهتولد
).سال

سال5طیدر،2شمارهجدولدرشدهخلاصهنتایجبامطابق
فراوانیکردستاناستاندرکودکانومیرمرگروندبررسی

جزبهواستبودهدخترانازتربیشپسرانبیندرومیرمرگ
درکودکانومیرمرگبینبررسی،يهاسالرسایدر،1387سال

و) سال5زیروسالیکزیرنوزادي،مرگ(شاخصسههر
ذکر P valueگردیدمشاهدهداريمعنیي آماريرابطهجنسیت

.شود
اینطیدرکودکانهايومیرمرگعللبررسینتایجبارابطهدر
يهالساطیدرکودکانشدهدادهرخيهامرگتمامی،هاسال
هردرومیرمرگاصلیعللمبنايبروعلتتفکیکبه90-1386
جدولدرسال5زیروشیرخواراننوزادي،مرگشاخصسه

فراوانیباتولدحوليهابیماري. استشدهخلاصه3شماره
5زیرموارد مرگدرترتیببهدرصد4/75و8/58،1/63نسبی
ثبتمرگعلتعنوانبهنوزاديمرگوسالیکزیرمرگسال،
وتنفسیدیسترسهمتولدحوليهابیماريبیندر. استشده

تریناصلیوزنیکموبارداريدورهکوتاهیبامرتبطاختلالات
هايناهنجاري،تولدحوليهابیماريازبعد. ندبودمرگعلت

5زیرکودکانمرگاصلیعلتدومینکروموزومیومادرزادي
میزاندر. بودبررسیمورديهاسالدرستانکرداستانسال
سومعلتعمديغیرحوادثوسوانحسال5زیرکودکانمرگ
ترافیکیحوادثعمدي،غیرحوادثبیندرکه،بودهمطرحمرگ

مرگعللفراوانیینتربیش...وغذاییموادکردنآسپیرهو
یناطیدرعمديغیرحوادثتمامیبیندر. باشندمیکودکان

57سالیکزیر،)درصد54(مورد94سال5زیردرهاسال
سوانحعلتبه) درصد50(مورد9نوزاديو) درصد60(مورد

.ندنمودفوتترافیکی
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و همکارانرحمانی/ 68

)1386-90(کردستاندراستانسال5ازترکموشیرخواراننوزادي،هايمرگمواردبروزمیزان- 1شمارهجدول 
13861387138813891390سال

*بروزتعداد*بروزتعداد*بروزتعداد*بروزتعداد*بروزتعداد
3415/133074/113257/113208/113352/12نوزاديمرگ

4331/174103/154087/14408154099/14شیرخوارانمرگ
5122/204799/174803/174827/174774/17سال5زیرمرگ

2528526808277022715327380زندهموالید
زندهتولد1000دربروز*

کودکانومیرمرگوجنسیتبینارتباط- 2جدول شماره

pنوزاديمرگتولدتعدادسال value
کیزیرمرگ

pسال value
زیرمرگ

pسال5 value

p181001/0 =P2100001/0=P= 126331370001/0زن1386 12652204250293مرد

p19125/0 =P2221/0 =P= 1339414115/0زن1387 13414166214250مرد

p18103/0 =P21101/0 =P= 1384014101/0زن81388 13862184223266مرد

p170001/0 =P204002/0 =P= 13550130001/0زن1389 13603190237271مرد

p> 1368015005/0زن1390
18202/0 =P21201/0 =P 13700185227265مرد

)1386-90(استان کردستاندرسال5ازترکموشیرخواراننوزادي،هايمرگاصلیعللکلیبنديرتبه- 3جدول شماره

مرگعلل
تعداد

زیرمرگ
سال5

کلازدرصد
زیرهايمرگ
سال5

مرگتعداد
شیرخواران

کلازدرصد
هايمرگ

شیرخوران

تعداد
مرگ

نوزادي

کلازدرصد
نوزاديهايمرگ

12678/5812551/6312154/75تولدحوليهابیماري
4446/204306/2125916کروموزومیومادرزاديهايناهنجاري

1748958/4181/1عمديغیرحوادث
723/36103/34366/2تنفسدستگاهيهابیماري
535/2505/23304/2استبررسیتحتفوتعلتاینامعلوم
صفر388/1945/00تومورهاوهاسرطان
2303/1201955/0انگلیوعفونیيهابیماري
2202/1168/0424/0گوارشدستگاهيهابیماري
2093/0189/01274/0عصبیسیستميهابیماري
1569/01365/0955/0عروقی-قلبیهايبیماري
1255/01155/0531/0تناسلی-ادراريدستگاهيهابیماري
941/084/0424/0متابولیکوتغذیهغدد،يهابیماري
418/0105/0106/0ایمنیدستگاهوخونسازسیستميهابیماري
فرص104/0105/00جلدزیروجلديهابیماري
215410019881001612100جمع
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1386/69- 90هايطی سالکردستاناستانکودکانومیرمرگروند میزان

1390تا 1386ي هاسالسال استان کردستان در طی 5هاي نوزادي، زیر یک سال و زیر روند بروز موارد مرگ-1شمارهنمودار

1390سالدراستانيهاشهرستانتفکیککودکان بهمیرومرگيهاشاخصبروزمقایسه-2شمارهنمودار

بحث
کودکانومیرمرگکلیحالتدرکهدادنشانبررسیایننتایج

فاصلهدرویژهبهکاهشیروندکردستاناستاندرسال5زیر
رونداین1387سالازبعدامااست، داشته1386- 87يهاسال

1شماره نموداردرهکطورهمانوبودهکندخیلیکاهشی
توجهقابلآنکاهشیروندتنهانهنوزاديومیرمرگ،شدمشاهده

همافزایشیروندکمی1389-90هايسالفاصلهدربلکه،نیست
يرابطهکودکانومیرمرگوجنسیتبینچنینهم. دهدمینشان

هاسالاینتمامدرو). P>05/0(داشتوجودداريمعنیآماري 

درسال5زیروسالیکزیرنوزادي،ومیرمرگمواردتعداد
همهاشهرستانبینمقایسهنظراز. بوددخترانازتربیشپسران

بالاتريبروزمیزاننسبتبهکامیارانوقروهيهاشهرستان
اختلافاما،داشترامواردینترکمسروآبادشهرستانوداشتند

جمعیت،نظرازکهروآبادسشهرستانویژه به،هاشهرستانبین
قابل؛ زیادداراستهاشهرستانبیندرراجمعیتمیزانینترکم

به خاطر جمعیت کمدر سطح شهرستان هابنابراین. نیستتوجه
نمی توان سال5کم بودن تعداد مرگ هاي زیر همچنین و آنها 

. مقایسه بیشتري انجام داد
و آموزش درمان،بهداشتوزارتآمارهايآخریناساسبر
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و همکارانرحمانی/ 70

سال،5زیردرکودکانومیرمرگمیزان ،1389سالدرپزشکی
زندهتولدهزاردر15و26،22ترتیببهنوزاديوسالیکزیر

کهگفتتوانمیهاشاخصهمینمقایسهدرکه) 10(استبوده
7/17،15باترتیببهکشوريمیانگینبهنسبتکردستاناستان

نکتهاینازنبایدهرچند؛داردبهتريوضعیتحدوديتا8/11و
بانهوکشوردرهاشاخصاینمیانگینباکهشدغافلمهم

در چنینهم. استشدهمقایسهمجزاصورتهبدیگرهاياستان
ي هادادهاین بحث نکته قابل ذکر این است که در بررسی حاضر از 

ي نظام هادادهاستفاده شده است و در ومیرمرگنظام مراقبت 
اي پدیده2دهیهاي مقطعی، کم گزارشبه نسبت بررسی1مراقبت
.باشدمیمعمول 

درکودکانومیرمرگروندبررسینتایجازکهچهآن
این؛شودمیاستنباطکردستاناستاندرمختلفيهاشاخص

5زیرکودکانومیرمرگکاهش،کلیحالتدرچندهرکهاست
کاهشدرچندانیتغییراتاماشود،میدیدهسالیکزیروسال
نتایجطبقحتی،شودمیندیدهاستاندرنوزاديدورهيهامرگ

افزایشهممقداري1389-90يهاسالطیدربررسیاین
بررسیباودیگرمطالعاتدربایدامراینکهشودمیمشاهده

مداخلاتطراحیوسنیگروهایندرومیرمرگعللدقیق
.گیردقرارمد نظرشدهشناساییگیريپیشقابلعللبامتناسب

مرگهايبررسیکههمدنیانقاطبرخیدراستذکربهلازم
توقفیاکندروندیعنیمهمنکتهاینبهشدهانجامنوزادي
از). 12،9،11،4(است شدهاشارهنوزاديهايمرگمیزانکاهش

کشور187يهاادهدکهRajaratnamمطالعهمطالعات،اینبین
موردهزارهاهدافبهرسیدنبررسیبراي2010سالدررا

.استشدهچاپLancetمعتبرمجلهدروبوددادهقراربررسی
ویژهبهراحاضرمطالعههايیافتهکهبودمعتبرمطالعاتازیکی
).11(نماید میتأییدنوزادييهامرگکاهشکندروندبراي
5زیرکودکانومیرمرگروندبررسیدرجهتوقابلنکاتاز
ازبرخینقش1386- 90يهاسالطیدرکردستاناستانسال
به،باشدمیسنیگروهاینمرگرخداددرگیريپیشقابلعلل

بیندرترافیکیسوانحنقشبهتوانمیمهمموردیکعنوان
94هاسالاینطیدرکهطوريکرداشارهعمديغیرحوادث

اتفاقترافیکیسوانحخاطربهتنهاسال5زیريهامرگازردمو
علتیکعنوانبهترافیکیسوانحرسدمینظربه. افتاده است

-قلبیيهابیماريازپسعلتدومین-ایراندرمرگاصلی

١Surveillance
٢Underreporting

رنگیپرنقشهمسنیگروهاینمرگرخداددر)13(عروقی
سایرازکودکانگمرشاخصتأثیرپذیريمؤیدنکتههمینودارد

علتیکعنوانبهترافیکیسوانحمثلجامعهداخلمتغیرهاي
. باشدمیگیريپیشقابلکاملاً

درنظرموردومهمنکاتازشدذکربالادرکهطورهمان
وگیريپیشقابلهايسبببهتوجهسال،5زیريهامرگکاهش

برايشدهذکردلایلبیندر.باشدمیکودکانمرگمداخلهقابل
حوادثوسوانحبرعلاوهکردستاناستانکودکانيهامرگموارد

ازبرخیچونهمدیگريهايسبب؛شدبحثکهترافیکی
وعفونیيهابیماريتنفسی،يهابیماريتولد،حوليهابیماري
سطحازبازتابی... وگوارشدستگاهيهابیماريانگلی،

خدماتتقویتباوهستندنیدرماوبهداشتیهايمراقبت
بیمارستانیتخصصیخدماتچنینهموکودكومادربهداشت

؛نمودعملثیرگذاريأتشکلبهموارداینکاهشدرتوانمی
بهداشتیهايمداخلهیافته،توسعهکشورهايتربیشدرچهچنان

هايسببدلیلبهکودکانمرگحدوديتاتوانستهمؤثردرمانیو
يهاشاخصاندتوانستهنتیجهدرودادهکاهشراگیريپیشقابل
).14(دهند ارتقاتربیشراخود
ومیرمرگيهاشاخصکهچهآناساسبرحاضرمطالعهدر

اما،استشدهعمل،کردهتعریفرانوزادانوشیرخوارانکودکان،
مناسبومیرمرگالگويتغییروسیماتعیینبرايتعاریفاین

اخیريهاسالطیدرومیرمرگعللبررسیبرايیولهستند
جداگانهصورتهبماهه1- 59کودکانمرگثبتمراقبتنظام
بامطابقومیرمرگالگوياززمانهماستفادهکهنمودهعمل

کودکانمرگثبتنتایجهمراهبهآمدهمطالعهایندرچهآن
زمانازسنیهردرمرگعللتعییندرتواندمیماهه59-1

بهبهداشتیهايمداخلهبندياولویتوسالگی5تانوزادي
. نمایدکمکبهداشتیسامانهاندرکاراندست
پرداختهآنبهمحدودیتعنوانبهاستلازمکهمهمیموارداز
رخومیرمرگمواردهمهثبتبهکاملاطمینانعدمبحث؛شود
کاملوصحتازناطمینابرايچندهر. باشدمیجمعیتدرداده
نظاميهادادهازکشوريمرگثبتنظامدرمرگمواردتعدادبودن

ونوزادييهامرگمراقبتاستان،ماهه1-59مرگمراقبت
،گردیداستفادههاشهرستاناحوالثبتهايادارهيهادادهچنینهم
قدمتکشوردرومیرمرگثبتبرنامهجا کهاز آنرسدمینظربهاما
تعیینبرايمختلفنقاطدرمقطعیهايمطالعهانجام؛ندارداديزی

ضروريومیرمرگمراقبتنظام(Completeness)بودنکامل
.باشد
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1386/71- 90هايطی سالکردستاناستانکودکانومیرمرگروند میزان

گیرينتیجه
وضعیت و روند کهگرفتنتیجهتوانمیمطالعهاینهايیافتهاساسبر

،میزان مرگ کودکان در استان کردستان نسبت به میانگین کشوري بهتر است
يهاسالدرکردستاناستاندرسال5زیرکودکانمرگمواردکاهشاما

از نظر بررسی .داردکنديآهنگنوزادييهامرگشاخصدرویژهبهاخیر
سال، 1- 5در سنینویژه بهمواردازبرخیدرتوان گفت کهعلیتی هم می

نح و از جمله سواگیريپیشقابلهايسببخاطربهزیادييهامرگهنوز
هاآنبامتناسبايمداخلههايبرنامهانجامباتوانمیکه،دهدمیرخحوادث

.بخشیدبهبودراشاخصونمودهکمکهامرگاینکاهشبه

تشکر و قدردانی
دانشگاهدرمصوبپژوهشیطرحیکحاضرمطالعهکهجاآناز
هايهمکاريازدانیممیلازمخودبر؛بودکردستانپزشکیعلوم

امورمحترممعاونتچنینهمودانشگاهپژوهشیمحترممدیریت
هاي مختلف و همه همکاران شاغل در بخشدانشگاهبهداشتی

، جزمطالعهایناجرايکهنماییمقدردانیوسلامت دانشگاه تشکر
.نبودممکنهاآنصمیمانههايهمکاريبا

منابع
1. Van Malderen C, Van Oyen H, Speybroeck N. Contributing

determinants of overall and wealth-related inequality in
under-5 mortality in 13 African countries. Journal of
Epidemiology and Community Health. 2013;67: 667-676.

2. Fund UNCs. The state of the world’s children. New York:
UNICEF 2007.

3. Division UNP. World population prospects: the 2006 revision
2007.

4. You D, Wardlaw T, Salama P, Jones G. Levels and trends in
under-5 mortality, 1990–2008. Lancet. 375(9709):100-3.

5. McGuire JW. Basic health care provision and under-5
mortality: A Cross-National study of developing Countries.
World Development. 2006; 34: 405-25.

6. Alireza MA, Fatemeh R, Abdalrasol H, Shahla Aa, Behrooz S,
Samad M, et al. Trend of 2o years in Rural children mortality
in Fars province. Journal of Medical Council of Islamic
Republic of IRAN. 2012; 30: 256-64.

7. Houweling, T. A., Kunst, A. E., Looman, C. W., & Mackenbach,
J. P. Determinants of under-5 mortality among the poor and
the rich: a cross-national analysis of 43 developing countries.
International Journal of Epidemiology. 2005; 34: 1257-65.

8. Moradi-Lakeh M, Bijari B, Namiranian N, Olyaeemanesh AR,
Khosravi A. Geographical disparities in child mortality in the
rural areas of Iran: 16-years trend. J Epidemiol Community
Health. 2013; 67: 346-9.

9. Ushie BA, Fayehun OA, Ugal DB. Trends and patterns of
under-5 vaccination in Nigeria, 1990–2008: what manner of
progress? Child: Care, Health and Development. 40.2
(2014): 267-274.

10. Health Mo. Annual Report of Under 5, Infant Mortality Rate,
Neonatal Mortality Rate. Tehran: Minstry of Health &
Medicine Education; 2012.

11. Rajaratnam JK, Marcus JR, Flaxman AD, Wang H, Levin-
Rector A, Dwyer L, et al. Neonatal, postneonatal, childhood,
and under-5 mortality for 187 countries, 1970 -2010: a
systematic analysis of progress towards Millennium
Development Goal 4. Lancet. 2010;375(9730): 1988-2008.

12. Rasanathan K, Diaz T, Kim JC, Young M. Reduction in child
mortality in Niger. The Lancet. 2013; 381(9860): 24.

13. Naghavi M, Abolhassani F, Pourmalek F, Lakeh M, Jafari N,
Vaseghi S, et al. The burden of disease and injury in Iran
2003. Popul Health Metr. 2009; 7: 9.

14. Robert E Black SC. Global, regional, and national causes of
child mortality in 2008: a systematic analysis. Lancet. 2010;
375: 1969–87.

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ir

je
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
6-

22
 ]

 

                               7 / 8

https://irje.tums.ac.ir/article-1-5208-fa.html


Iranian Journal of Epidemiology 2014; 10(1): 65-72.

Original Article

Children Mortality Rate Trend in Kurdistan Province
During 2007 to 2011
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Background & Objectives: The aim of this study was to investigate the trend of mortality of children under five
years old in Kurdistan Province during 2007 to 2011.

Methods: The data of this descriptive-analytical study on deaths and births was collected from provincial deaths
registry system and Civil Registration System during 2007 to 2011. The main indicators including under-five
mortality, infant mortality, and neonatal mortality rate during the given period were studied. The relationship
between variables was calculated using chi-square test.

Results: The neonatal mortality rate changed from 13.5 per thousand live births in 2007 to 12.2 per thousand
live births in 2011. During the same period of time, the infant mortality rate and under-five mortality rate
declined from 17.1 and 20.2 to 14.9 and 17.4 per thousand live births, respectively. A significant relationship
was found between gender and infant mortality. Among the major causes of mortality, prenatal diseases,
especially infant diseases, were the most common cause of death in the neonatal period.

Conclusion: According to the results of this study, although there was a reduction in the under-five mortality rate
during these years, the observed decline, especially the decline in infant mortality rate, was very slow. There are
still some preventable causes of death in children which require more attention by the health system and
researchers

Keywords: Mortality Trend, Mortality causes, Children, Kurdistan
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