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  30/4/88 : پذیرش مقاله،20/12/87 :دریافت مقاله
Øي عفونی و توسعه و پیشرفت شرایط اقتصادي و بهداشتی کشورها از طرفی موجب کاهش مرگ و میربیماریها : مقدمه

بیماریهاي مرتبط با محیط و از طرف دیگر باعث افزایش سهم بیماریهاي ارثی در ایجاد مرگ و میر و معلولیت در کودکان شده 
. یا دو برابر این مقدار در کل جمعیت است% 6-8درازدواج خویشاوندي خطر تولد فرزندي با نقص مادرزادي در هر حاملگی . است

تواند تا حد زیادي در پیشگیري از اختلالات ارثی موثر باشد دانش آموزان از مهمترین  دواج فامیلی مینگرش جامعه نسبت به از
هدف از . گروههاي موثر در این زمینه هستند، زیرا آنها والدین آینده اند و سلامت فرزندان آینده شان براي آنها مهم خواهد بود

  .ه استدواج فامیلی و اثرات آن بر سلامت فرزندان بوداین مطالعه تعیین نگرش دانش آموزان نسبت به از
Øمراکز   دانش آموزان دبیرستانی و از نفر 1110 نمونه شامل. مقطعی انجام شد –این مطالعه به صورت توصیفی  : مواد و روش ها 

 پرسشنامه ،مع آوري اطلاعاتابزار ج.  بودند که به روش تصادفی خوشه اي انتخاب شدند1384پیش دانشگاهی شهر خرم آباد در سال 
 نگرش دانش آموزان نسبت به ازدواج فامیلی و  مورددربخش دوم   خانوادگی و فردي وکه بخش اول ویژگی هاي  بود  دو بخشیاي

  .گرفت  تحلیل قرار وجزیه تمورد  5/11نسخه  SPSSنرم افزار   استفاده از نتایج با.  بوداثرات آن بر سلامت فرزندان
Øنفر904% (4/81اکثر واحد هاي مورد پژوهش. ازدواج فامیلی داشتند)  نفر398(% 9/35والدین دانش آموزان در  :ا يافته ه (

آزمون مجذور کاي بین نگرش دانش آموزان . داراي نگرش بی تفاوت نسبت به ازدواج فامیلی و تاثیر آن بر سلامت فرزندان بودند
، تحصیلات پدر )p=004/0(، رشته تحصیلی)p=037/0( سلامت فرزندان با جنسنسبت به ازدواج فامیلی و اثرات منفی آن بر

)027/0= p(تحصیلات مادر ،)024/0= p(نسبت فامیلی والدین ،)002/0=p ( و ازدواج فامیلی خواهر و برادر)023/0= p ( ارتباط معنی
  .داري نشان داد

Ø     به ازدواج خویشاوندي و تـاثیر نـامطلوب آن بـر سـلامت             نتایج نشان داد اکثر دانش آموزان نسبت          :            نتيجه گيري         بحث و
فرزندان و نیز نسبت به مشاوره ژنتیک و اثرات آن بر سلامت فرزندان نگرش بی تفاوت داشتند و ممکـن اسـت در آینـده ازدواج        

وزشی دقیق جهت بر اساس یافته هاي مطالعه برنامه ریزي آم      . خویشاوندي داشته باشند و جهت مشاوره ژنتیک هم مراجعه نکنند         
ارتقاء دانسته ها و تغییر نگرش دانش آموزان در مورد ازدواج فامیلی و اثرات آن بر سلامت فرزندان به خصوص براي دختران داراي 

  .والدین با  سطح تحصیلات پایین و دخترانی که والدینشان ازدواج خویشاوندي داشته اند پیشنهاد می شود
Ø خرم آبادشاوندي، سلامت فرزند، نگرش، دانش آموزانازدواج خوی :واژه هاي كليدي ، 
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  مقدمه
توسعه و پیشرفت شرایط اقتصادي، اجتماعی و بهداشتی 
کشورها از یک طرف موجب کاهش بیماریهاي مرتبط با محیط 
و بیماریهاي عفونی و  مرگ و میر ناشی از آنها شده  است و از 

 و ژنتیکی در طرف دیگر باعث افزایش سهم بیماریهاي ارثی
. ایجاد مرگ و میر،  معلولیت و ناتوانی در کودکان شده است

چنین وضعی از دو  نسل قبل در کشورهاي صنعتی مشاهده 
می شود و اخیرا در بعضی کشورهاي مدیترانه شرقی از جمله 

% 30مطالعات نشان می دهد ). 1(ایران نیز  آشکار شده  است
مرگ و میر اطفال % 40-50کودکان بستري در  بیمارستانها و 

  ). 2(ناشی از عوامل ارثی و ناهنجاري هاي مادرزادي است
از تمامی نوزادان در هنگام تولد  نقایص قابل تشخیص % 5-3

مطالعات نشان داده در افرادي که ازدواج خویشاوندي ). 3(دارند
  دارند خطر تولد فرزندي با نقایص مادرزادي در هر حاملگی 

 دو برابر وفور نقایص مادرزادي در کل است که حدود% 8-6
در مطالعات انجام شده در ایران میزان نقایص ). 4(جمعیت است

مادرزادي در فرزندان افرادي که ازدواج خویشاوندي داشته اند 
  برابر افرادي که 3 برابر و در اراك و جیرفت 6در  اصفهان 

). 7 ،6، 5(ازدواج غیر فامیلی  داشته اند، گزارش شده است
ازدواج خویشاوندي به معناي ازدواج دو نفر است که با یکدیگر 
نسبت خونی داشته و حدا قل داراي یک جد مشترك 

ازدواج ها در کشورهاي %  20-50در حال حاضر ). 8(باشند
در ایران .)1(مدیترانه شرقی به صورت ازدواج خویشاوندي است 

%) 6/38دودح(نیز این گونه ازدواجها از فراوانی نسبتا بالا 
هم می % 75برخوردار می باشند و در بعضی مناطق حتی به 

 درصد  کشورهاي اروپائی  1و این در مقایسه با رقم ). 9(رسد 
گرچه مهمترین  ). 1،10(و آمریکاي شمالی بسیار بالا است

خطر ازدواج  فامیلی بالا بردن ریسک بروز اختلالات مربوط به 
قیقات بسیاري نیز نقش ژنتیک ژنهاي اتوزوم نهفته است اما تح

در بروز  بیماریهاي چند عاملی مثل دیابت ، سرطان، بیماري 
تحقیقات ). 12،11،9(را هم نشان داده اند ... عروق کرونر و

متعدد نشان داده ازدواج فامیلی با افزایش شیوع سقط جنین ، 
مرده زائی، کم وزنی نوزاد هنگام تولد، کوري وکري مادرزادي ، 

 هموگلوبینوپاتی ها ، بیماري هاي متابولیک، بدشکلی ها انواع
وناهنجاریهاي مادرزادي سیستم عضلانی اسکلتی، بیماریهاي 
روانی مثل اسکیزوفرنی، هیدروسفالی، عقب ماندگی ذهنی و 

بی شک ). 17،16،15،14،13،1(همراه است ... بهره هوشی کم و
برخوردار پیشگیري از بروز بیماریهاي ارثی از اهمیت خاصی 

در حال حاضر با توجه به کمبود و در ابتداي راه بودن .است
مراکز و تجهیزات و روشهاي تشخیصی مشاوره ژنتیک به 
خصوص درمناطق محروم از جمله لرستان که به دلیل وجود 
طوایف و قبیله هاي متعدد شیوع ازدواج فامیلی بالاست، نگرش 

 تا حد زیادي در  جامعه نسبت به ازدواجهاي فامیلی می تواند
یکی از مهمترین گروه . پیشگیري از اختلالات ارثی موثر باشد

هایی که می توانند در این زمینه نقش موثر داشته باشند، 
نده بوده و سلامت فرزندان دانش آموزان هستند زیرا والدین آی

هدف این مطالعه تعیین . شان براي آنها مهم خواهد بودآینده 
 نسبت به 1384 شهر خرم آباد در سال نگرش دانش آموزان 

  .ه استازدواج فامیلی و اثرات آن بر سلامت فرزندان بود

  مواد و روش ها
جامعه . مقطعی است–این پژوهش یک مطالعه توصیفی

پژوهش شامل کلیه دانش آموزان دبیرستانی و پیش دانشگاهی 
حجم نمونه با فرض اینکه .  بود1384شهر خرم آباد در سال 

نش آموزان نگرش مناسب نسبت به ازدواج فامیلی و دا% 25
براساس مطالعه (تاثیر آن بر سلامت  فرزندان داشته باشند 

نفر 1110حدود   % 5اطمینان و دقت %  95، براي )مقدماتی
شیوه نمونه گیري به صورت تصادفی خوشه اي  . برآورد شد

به این صورت که نواحی سه گانه آموزش پرورش شهر خرم .بود
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 باد به عنوان خوشه هاي اصلی تعیین و از بین دبیرستانهاي هرآ

 دبیرستان انتخاب و سپس نمونه 5ناحیه به صورت تصادفی 
هاي مورد نظر به صورت تصادفی سیستماتیک از همه 

دبیرستان انتخاب و درصورت تمایل به شرکت در  کلاسهاي هر
  .پژوهش وارد مطالعه شدند

بخش .  بودبخشی  دو ايشنامهپرسابزار گرد آوري داده ها 
 شامل سن،فردي و خانوادگی دانش آموز  اول ویژگی هاي 

، سابقه والدین، شغل تحصیلات والدین رشته تحصیلی، جنس،
ازدواج فامیلی درخانواده، وجود فرد داراي ناهنجاري و یا 

بخش دوم . بیماري مادرزادي در خانواده، اقوام و آشنایان بود
 نگرش دانش آموزان نسبت به ازدواج وردم درسوال  25شامل 

 قسمت مجزا 3 در که  بودفامیلی و اثرات آن بر سلامت فرزندان
با عناوین نگرش نسبت به ازدواج فامیلی، نگرش نسبت به تاثیر  
نامطلوب ازدواج فامیلی بر سلامت فرزندان و نگرش نسبت به 

 قرار تاثیر مشاوره ژنتیک بر ازدواج فامیلی و سلامت فرزندان
 با گزینه  به صورت مقیاس لیکرتسوالات پرسشنامه. داشتند

هاي موافق، مخالف و نظري ندارم تهیه شده بود و به صورت 
 براي هر. خود ایفایی توسط واحدهاي مورد پژوهش تکمیل شد

، نظري ندارم 3=  به این صورت که موافق 1-3 از سؤال امتیازي
سوالات معکوس د ورم در. گرفته شد نظر در 1= و مخالف2=

امتیاز اساس  بر. شد انجام معکوس به صورت  محاسبه نمره نیز
داراي  58-75 گروه 3 پژوهش به واحدهاي موردکسب شده 

   داراي نگرش بی تفاوت و 42-57 مثبت یا مناسب، نگرش
این .  داراي نگرش منفی یا نامناسب تقسیم شدند41-25

ود که روائی آن به پرسشنامه پرسشنامه اي پژوهشگر ساخته ب
روش اعتبار سنجی محتوایی یعنی پس از جستجو در اینترنت و 

 نفر از اعضا 5مطالعه کتابخانه اي پرسشنامه تهیه و آنگاه توسط 
هیات علمی دانشگاه علوم  پزشکی لرستان مطالعه و نظرات 

پایائی پرسشنامه  . اصلاحی آنها در تدوین پرسشنامه اعمال شد

 از استفاده نتایج با .)r=92/0(دد تعیین شد با روش آزمون مج
 و آمار  توصیفی و آزمون مجذور کاي ver.11 SPSS نرم افزار
  .گرفت تجزیه تحلیل قرار مورد

  افته های
. پسر بودند% 8/46دختر و % 53/واحدهاي مورد پژوهش 

رشته % 27 /3رشته تجربی و% 4/33رشته علوم انسانی، % 3/39
% 4/24سال سوم، % 28 دانشگاهی، پیش %29 .ریاضی بودند
. در سال اول مشغول به تحصیل بودند% 3/18سال دوم و 

موارد بیسواد و ابتدائی و تنها در % 53تحصیلات مادر در 
  . دیپلم و دانشگاهی  بود% 8/21

دیپلم و دانشگاهی  %)  4/39(تحصیلات پدر در اکثر موارد 
خانه % 7/92 در  شغل مادر.بی سواد و ابتدائی بود% 3/37و در 
آزاد و % 6/47کارمند، % 1/40شغل پدر .  شاغل  بود%  3/7دار و

داراي ازدواج فامیلی بودند % 9/35والدین در . کارگر بود% 3/12
.  نسبت دخترعمو پسرعمو  داشتند% 3/44که اکثر آنها 

همچنین در بین دانش آموزانی که خواهر یا برادر متاهل 
یابرادر دانش آموزان ازدواج فامیلی خواهر  % 4/40داشتند در 

موارد داراي کودك مبتلا  به نقایص مادرزادي در % 20. داشتند
والدینشان ) نفر92% (2/44خانواده و اقوام بودند که ازاین 

  .ازدواج فامیلی داشته اند
در مورد بخش اول پرسشنامه یعنی نگرش  نسبت به 

رش بی تفاوت نگ%) 4/53(ازدواج فامیلی اکثر دانش آموزان 
  ). 1جدول (داشتند

در مورد بخش دوم سوالات پرسشنامه یعنی نگرش نسبت 
به تاثیر نامطلوب ازدواج فامیلی بر سلامت فرزندان اکثر دانش 

  ).2جدول (نگرش  بی تفاوت داشتند %) 4/64(آموزان 
و در مورد بخش سوم سوالات پرسشنامه یعنی نگرش 

ر ازدواج فامیلی و سلامت نسبت به مشاوره ژنتیک و نقش آن د
نگرش بی تفاوت %) 5/80(فرزندان اکثر دانش آموزان 
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به طور کلی نگرش اکثر دانش آموزان  ).3جدول (داشتند
نسبت  به ازدواج فامیلی و تاثیر آن بر سلامت فرزندان %) 4/81(

  .)4جدول شماره(بی تفاوت بود 
د نسبت  فراوانی نگرش دانش آموزان شهر خرم آبا-1جدول شماره

 به ازدواج فامیلی
  درصد  تعداد  نگرش
  4/10  115  مناسب

 4/53  593  بی تفاوت
  2/36  402  نامناسب

 
 فراوانی نگرش دانش آموزان شهر خرم آباد نسبت  -2جدول شماره

 به تاثیرنامطلوب ازدواج فامیلی برسلامت فرزندان
  درصد  تعداد  نگرش
  9/15  176  مناسب

 4/64  715  بی تفاوت
  7/19  219  بنامناس

  
 فراوانی نگرش دانش آموزان شهرخرم آباد نسبت -3جدول شماره

  به مشاوره ژنتیک وتاثیرآن درازدواج فامیلی و سلامت فرزندان
  درصد  تعداد  نگرش
  5/4  50  مناسب

 5/80  894  بی تفاوت
  15  166  نامناسب

  
 فراوانی نگرش دانش آموزان شهر خرم آباد نسبت -4جدول شماره 

  اج فامیلی و تاثیرآن برسلامت فرزندانبه ازدو
  درصد  تعداد  نگرش
  3/6  70  مناسب

 4/81  903  بی تفاوت
  3/12  137  نامناسب
  

نگرش دانش آموزان  نسبت به اثرات نامطلوب ازدواج 
فامیلی بر سلامت فرزندان بر حسب درجه خویشاوندي در 

  .نامناسب بود% 7/17بی تفاوت و % 9/21مناسب، % 4/60

مجذور کاي بین نگرش دانش آموزان نسبت به آزمون 
ازدواج فامیلی و اثرات منفی آن بر سلامت فرزندان با 

ارتباط آماري معنی داري نشان داد ) p،57/6=x²=037/0(جنس
طوریکه نگرش بی تفاوت در دختران نسبت به پسرها بیشتر به 
  .بود

آزمون آماري مجذور کاي بین نگرش دانش آموزان نسبت 
اج فامیلی و اثرات منفی آن بر سلامت فرزندان با رشته به ازدو
ارتباط معنی داري نشان داد ) p، 33/15=x²=004/0(تحصیلی

به این صورت که دانش آموزان رشته هاي ریاضی و تجربی 
نگرش مناسب تري نسبت به دانش آموزان رشته علوم انسانی 

  .داشتند
نسبت آزمون آماري مجذور کاي بین نگرش دانش آموزان 

به ازدواج فامیلی و اثرات منفی آن بر سلامت فرزندان با سال 
ارتباط معنی دار نشان داد به ) 001/0p< ،56/36=x²(تحصیلی

این صورت که دانش آموزان پایه هاي تحصیلی بالاتر نگرش 
  .مناسب تري داشتند

آزمون آماري مجذور کاي بین نگرش دانش آموزان نسبت 
رات منفی آن برسلامت فرزندان  با به ازدواج فامیلی  و اث

و تحصیلات مادر ) p ،3/20=x²=027/0(تحصیلات پدر 
)024/0=p ،59/20=x² ( ارتباط معنی داري نشان داد به این

صورت که دانش آموزان داراي والدین با سطح تحصیلات بالاتر 
  .نگرش مناسب تري داشتند

آزمون مجذور کاي بین نگرش دانش آموزان نسبت به 
دواج فامیلی و اثرات منفی آن بر سلامت فرزندان با نسبت از

و ازدواج فامیلی خواهر  ) p ،97/12=x²=002/0(فامیلی والدین 
ارتباط معنی داري نشان داد به ) p،34/11=x²=023/0(برادر 

این صورت که دانش آموزان داراي ازدواج فامیلی در خانواده 
  . تر داشتندنگرش نامناسب)والدین یا خواهر و برادر(
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اما آزمون مجذور کاي بین نگرش دانش آموزان نسبت به 
مادر ازدواج فامیلی و اثرات منفی آن بر سلامت فرزندان با شغل 

)16/0p=( شغل پدر ،)06/0p=( وجود کودك داراي و 
در خانواده و اقوام ) =28/0p(ناهنجاري و بیماري مادرزادي 
  .ارتباط معنی داري نشان نداد

  یجه گیريث و نتبح
نتایج نشان داد اکثر دانش آموزان  داراي نگرش بی تفاوت 
نسبت به ازدواج خویشاوندي و تاثیر آن بر سلامت فرزندان 

.  و ممکن است در آینده ازدواج خویشاوندي داشته باشندknبود
و خواهر و %) 9/35(فراوانی بالاي ازدواج خویشاوندي در والدین 

ان که با فراوانی ازدواجهاي دانش آموز%) 4/40(برادرهاي 
مطابقت دارد می %) 5/38(خویشاوندي گزارش شده  در کشور 

  . تواند موید پیش بینی فوق باشد
 نوجوان 2933روي ) 2005(در مطالعه جابر و همکاران 

در پاکستان روي ) 2002(عرب اسرائیلی  و در مطالعه حسین 
مورد  زوج نیز آگاهی اکثر واحدهاي مورد پژوهش در 294

  ). 19،18(اثرات و مشکلات ازدواج فامیلی ضعیف بود
همچنین نتایج نشان داد دانش آموزانی که خود حاصل 
ازدواج فامیلی بودند یا در خانواده ازدواج فامیلی داشتند، نگرش 
نامناسب تري نسبت به ازدواج فامیلی  و اثرات منفی آن بر 

) 1380(کاراندر مطالعه سعادت و هم. سلامت فرزندان داشتند
آموزانی که خود حاصل ازدواج فامیلی بودند بیشتر بر  نیز دانش

این باور بودند که ازدواج خویشاوندي سلامت فرزندان را تهدید 
  ).9(نمی نماید

همچنین نتایج نشان داد نگرش بی تفاوت نسبت به 
امیلی و تاثیر آن بر سلامت فرزندان در دختر ها نسبت ازدواج ف

به پسرها بیشتر بود، این مساله ممکن است ناشی از کمتر بودن 
در صورتی که پسرها . امکان انتخاب همسر براي آنها باشد

نگرش مناسب و نامناسب بیشتري نسبت به دخترها داشتند، و 

 در انتخاب این مساله می تواند ناشی از آزادي بیشتر پسرها
همسر و بیشتر بودن امکان انتخاب و تصمیم گیري براي آنها 

در مطالعه اي که روي .در این زمینه  نسبت به دختران باشد
عشایر قشقائی استان فارس انجام شده مشخص شد یافتن 
آزادي عمل زنان در خانواده همراه با کاهش ازدواج خویشاوندي 

  ).20(می باشد
اد دانش آموزان رشته ریاضی و همچنین نتایج نشان د

تجربی و دانش آموزان داراي والدین با سطح تحصیلات بالاتر 
نگرش مناسب تري نسبت به ازدواج فامیلی و تاثیر آن بر 

در هند جائیکه ازدواج فامیلی فراوانی . سلامت فرزندان داشتند
بسیار بالائی دارد، در چند سال اخیر کاهشی در فراوانی ازدواج 

یشاوند مشاهده گردیده و نشان داده شده که این امر با خو
  ).22،21(مرهون ارتقاء سطح تحصیلات زنان در جامعه است

 انجام شده 2003در ترکیه نیز در بررسی آماري که سال 
است کاهشی در میزان ازدواجهاي فامیلی به خصوص ازدواج با 

  گزارش شد و این مساله را به چندین عامل3خویشاوند درجه 
مثل افزایش سطح تحصیلات زنان، کوچک وهسته اي شدن  
خانواده، مهاجرت ازروستا به شهر ، افزایش سطح اقتصادي 
اجتماعی خانواده ها، افزایش حضور زنان در جامعه، کاهش 

و در نتیجه کاهش تعداد خویشاوندان نزدیک (میزان باروري 
 بر سلامت و افزایش آگاهی از اثرات ازدواج فامیلی) براي ازدواج

  ). 23(فرزندان نسبت داده شد 
عمده ترین دلیل انتخاب ازدواج خویشاوندي تقویت روابط 
خویشاوندي، و اعتماد به ثبات بیشتر زندگی، حمایت والدین و 

ازدواج خویشاوندي . حمایت اجتماعی بیشتر براي زنان است
معمولا در مناطق روستایی گروههاي فقیر و کم سواد و نیز در 

واجهاي بار اول و نیز در گروههایی با سطح اقتصادي ازد
بیشتر انجام ) به منظور حفظ دارایی خانوادگی(اجتماعی بالا 

  ).  24،1(می شود
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گرچه مشاوره ژنتیک قبل از ازدواج کاربرد  زیادي در 
تعیین مشکلات ژنتیک و  تغییر نگرشها نسبت به تستهاي قبل 

، اما نتایج این )25(رداز ازدواج و کاهش ازدواج فامیلی دا
مطالعه نشان داد اکثر دانش آموزان نسبت به مشاوره ژنتیک و 
اثرات آن بر سلامت فرزندان نیز  نگرش بی تفاوت داشتند و 
ممکن است در آینده ازدواج خویشاوندي داشته باشند و جهت 

از طرفی متاسفانه این تصور . مشاوره ژنتیک هم مراجعه نکنند
گیري است که در صورت ازدواج فامیلی می غلط در حال شکل 

توان با انجام آزمایش ژنتیک قبل از ازدواج یا در زمان بارداري 
و . بروز ناهنجاري در فرزندان به طور کامل پیشگیري نموداز 

حتی آنها که جهت مشاوره ژنتیک مراجعه می کنند انتظار نفی 
 کنند که اینگونه ازدواج ها را ندارند یا در حالی مراجعه می

ازدواج انجام و  منجر به بارداري شده و به دلایل مذهبی یا 
بعضی نیز از ترس نتایج . قانونی امکان سقط جنین محدود است

ترجیح می دهند از انجام ) مطابق خواسته شان نباشد(بد 
تستهاي قبل از ازدواج و بچه دار  شدن خوداري کنند و بسیاري 

اري در کودك را به سرنوشت، تقدیر از افراد بروز بیماري و ناهنج
و مسائل خرافی مانند جادو و چشم زخم نسبت می 

همین امر ضرورت برنامه ریزي دقیق در راستاي ). 19،9(دهند
ارتقاء دانسته هاي دانش آموزان و از این رهگذر تغییر در نگرش 

توصیه می گردد به منظور .  آنان را بیش از پیش آشکار می نماید
ش افراد جامعه اطلاعات در خصوص بیماریهائی که در تغییر نگر

ازدواج هاي خویشاوندي بیشتر سلامت فرزندان را تهدید می کند 
در کتابهاي درسی  گنجانده شود و وسایل ارتباط جمعی به ویژه 

در اطلاع رسانی باید تاکید نمود . صدا و سیما نیز به آنها بپردازند
ورتی که باعث معلولیت که ازدواجهاي خویشاوندي حتی در ص

باعث کاهش قابلیتهاي زیستی فرزندان خواهد  فرزندان نگردد
گردید و آزمایش هاي قبل از ازدواج و بارداري تنها می توانند از 
بروز برخی از بیماریهاي تک ژنی جلوگیري نمایند و قادر به 

و از . پیشگوئی کامل اختلالات مادرزادي در فرزندان نمی باشند
 هر یک از ناهنجاریهاي مادرزادي فشار زیادي از نظر آنجا که

 عاطفی بر خانواده ها و در نتیجه بر  و روانی،اقتصادي، اجتماعی
جامعه وارد می سازد توجه ویژه و برنامه ریزي دقیق جهت بالا 
بردن  سطح آگاهی هاي عمومی و تغییر نگرش جامعه نسبت به 

  .ندان بسیار ضروري استازدواج فامیلی و اثرات آن بر سلامت فرز

  تشکر و  قدردانی
علوم   آموزشی پژوهشی دانشگاهتمعاون ازبدینوسیله 

 وآقاي  رحیم تقبل کردند  را پزشکی لرستان که هزینه طرح
سیف السادات کارمند آموزش وپرورش خرم آباد و کلیه عزیزانی 

   .می شودقدردانی  و تشکرکه ما را در انجام طرح یاري کردند، 
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