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 بررسي سن یائسگي و عوامل مرتبط با آن در زنان یائسه 

 2، نگین مددزاده *1منیژه پیردل

 

 

 چكيده 

ای از علايم همراه است. سن يائسگي بیین افیراد ماویاو  يائسگي فرايندی است که با قطع قاعدگي و مجموعه  مقدمه:

ايج بیه دسیت دمیده از مطاتعیا  گونیاگو  با ايین وویود دن نایتواند به عوامل ماعددی بساگي داشاه باشد. است و مي

تذا اين مطاتعه به منظون برنسي سن يائسگي و عوامل مرتبط با د  دن زنا  يائسیه انجیا    های زيادی ووود داند.تناقض

 گرفت.  

 

گیری نور از زنا  يائسه به نوش نمونه  400باشد که دن د   تحلیلي مي  –پژوهش حاضر از نوع توصیوي    روش پژوهش:

تیي اسیاواده از دمیان توصییوي،    ها بیادهدونی شده و سپس داومع  في اناخاب شدند. اطلاعا  از طريق پرسشنامهتصاد

 موند تجزيه و تحلیل قران گرفت.و ضريب همبساگي پیرسو  و اسپیرمن   کای دو اساودنت،

عانضیه يائسیگي عصیبانیت ترين  سال به دست دمد. شايع  21/47±15/4میانگین سن يائسگي  دن اين مطاتعه    ها:یافته

دنصید( و  5/45دنصید(، دند علایلا  و مواصیل ) 8/49دنصد(، کاهش حافظه و تمرکز )  1/52دنصد(، سردند )  2/67)

دنصد( بود. ناايج پژوهش نشا  داد که  بین سن يائسیگي و سین منیانت، تعیداد   7/16)  خانش پوستکمارين عانضه  

شگیری از باندانی، وضعیت تاهل، سن يائسگي مادن و وضعیت تغذيه زايما ، سیکلهای قاعدگي نامنظم، مصرف قرص پی

 (.  >P 05/0) دانی ووود داندانتباط دمانی معني

 _وضیعیت اوامیاعياز دنجائیکیه  دن مطاتعه حاضر سن يائسگي دن مقايسه با ساير مطاتعیا  پیايین بیود.گيري: نتيجه

 قابل عوامل اصلاح وهت دن صحیح نيزیبرنامه با باشندن مياقاصادی، وضعیت بانونی و تغذيه بر سن يائسگي تاثیرگذا

 سن يائسگي نا افزايش داد. توا مي تعديل

 يائسگي طبیعي  "عوامل موثر "زنا  يائسهكلمات كليدي:  

  12/11/1398تاریخ پذیرش نهایي:              25/6/1398تاریخ دریافت:  

 

 
 m.pirdel@iau-، نویسنده مسئول، کارشناس ارشد مامایی، گروه مامایی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد آستارا، آستارا، ایران - 1

astara.ac.ir 
 دانشگاه آزاد اسلامی واحد آستارا، آستارا، ایران   مدیریت خدمات بهداشتی، گروه مامایی،دکتری   - 2

؛  1398بررسی سن یائسگی و عوامل موثر بر آن در زنان یائسه، خانواده و بهداشت،  پیردل م، مددزاده ن.    استناد: 

9(4 :)89-73   



  1383ن یائسه شهر تبریز سال بررسی سن یائسگی و عوامل مرتبط با آن در زنا

 2 

 : مقدمه

 پیا زنیدگياز  وديدی دونا  به زنا  فرديند اين طي دن .افاديم زنا  اتواق  یهمه يزندگ طول دن که است ایحادثه يائسگي

يائسیگي کیه همیا  توقیئ دائمیي (. 1) گیذاندتیاثیر میيو بر کیویت زندگي زنا   داند ماعددی عوانض و علائم که گذانندمي

 ظرفییت پايیا  ینشانه يائسگينود. ميبه شمان ای مهم حادثهقاعدگي پس از توقئ عملکرد تخمدا  است دن زندگي يك ز  

 و تیرپیائین سنین دن نا د  زنا  برخي اما .دهدسال نخ مي 55تا  47 سنین بین زنا  از بسیانی برایو  است زنا  مثلي توتید

بیردوند  2/48يائسیگي  تقريبیي سین کشون داخل دن شده انجا  به تحقیقا  تووه با .کنندمي تجربه ساتگي 40 از حاي کمار

 مخالئ نواحي تووهي دن قابل طون به طبیعي يائسگي سن ماوسط است. زياد سن يائسگي تغییرا  بنابراين(. 3،  2)شده است 

 بیوده ماویاو  نفاانی مخالئ و زيساي هایويژگي يافاگي، توسعه سطح اقاصادی،_ اواماعي و محیطي شرايط با وغرافیايي

، شیهر نی 51، فنلانید3/49ژاپین ، 4/51، دمريکا 51، اساراتیا 8/53تايوا   سن يائسگي طبیعي دن میانگین که طونی است. به

 (.  4، 2بود )سال  3/46گناباد  و  2/49، يزد  3/47

ك و شیوه زندگي قران میي گییرد بايد و تحت تاثیر عوامل دموگرافیمیت تغییر مينسد سن شروع يائسگي با نژاد و قوبه نظر مي

 بدني، فعاتیت بانونی، اواماعي، وضعیت _ اقاصادی وضعیت سن منانت، از ومله ماعددی املعو به تواندمي يائسگي سن (.5)

داننید کیه زنیا  تحصییل مطاتعاتي بیا  میي (.9، 6) باشد داشاه بساگي هابیمانی ونسي و نفاانهای نمايه توده بدني، تغذيه،

همچنین سن منیانت و (.   10شوند )م زودتر يائسه ميي منظکرده با سیکل قاعدگي نامنظم و کوتاه دن مقايسه با سیکل قاعدگ

 اطیلاع(. 13، 11ئسگي دن برخي زنیا  همیراه بیوده اسیت )سن مادن دن زما  يائسگي طبیعي از انتباط مثباي با سن شروع يا

 نا کننیده ریو پیشیگی بهداشاي اقداما  و نيزیبرنامه اساس و پايه تواندمي د  با مرتبط عوامل و يائسگي شروع سن از يافان

 دهد.   تشکیل

 بیا و دغیاز دونا  اين دن گرگرفاگي، مانند هانشانه از برخي اما است، نشده دنت خوبي به يائسگي یدونه اين باتیني تظاهرا 

 خیوابي، بي پذيری، تحريك ،خساگي ومله از اخاصاصي غیر نواني و وسمي علائم. يابدمي افزايش يائسگي دن زنا  پیشرفت

با اين حال شیوع علايم ماویاو   .شوندمي گزانش معمولا افسردگي يا و خلقي نوسانا  حافظه، يا و تمرکز شکلا م قلب، تپش

 (.2باشد )مي

و سن يك فرد دن دخرين پريود يیك  کندبیمانيهای ناشي از بالا نفان سن دن دونه پس از يائسگي افزايش قابل تووهي پیدا مي

فیو  میي عروقي    -زنا  يائسه به علت بیمانيهای قلبي  %50بیش از    (.13)  نتاتیاه بعدی استنشانگر خطر برای مونبیدياه و مو

عیلاوه بیر  .دن زنا  با يائسگي زودتر افزايش پیدا مي کنیدعروقي و همچنین خطر پوکي اساخوا    -بیمانيهای قلبي  .خطر  کنند

بعد از يائسیگي تشیخی  پساا  دن زنا   طانهای  دنصد سر  75-80عوانض فوق بدخیمي هايي با اين دونا  همراه است. حدود  

حدود نیمیي از زنیا    .(16،  14)يابد  ری دن طي دونا  يائسگي افزايش ميمیزا  اضطراب و تحريك پذي  همچنین  شود.داده مي

از عوامل   بر سن يائسگي و پیشگیری  دبا تووه به دلايل فوق باي  های يائسگي ندانند.دن موند عوامل موثر و نشانه  دنساي  دگاهي

د  دقت بیشاری شده و دن صون  پايین بود  سن يائسگي علل د  مشخ  شود و تووه خاصي دن تعديل اثر د  بیه ا  ب  تبطمر

 وویود زنیا  زنیدگي دن مهیم واقعه يك عنوا  به يائسگي تغییرسن احامال اواماعي شرايط و زندگي شیوه با تغییر عمل ديد.

 .داند

تأثیر تعداد معیدودی از   فقط  که  انداعددی تاثیر عوامل مخالئ نا بر وقوع يائسگي برنسي کردهدن موند سن يائسگي مطاتعا  م

با تووه به اهمیت سن يائسگي دن نابطیه  اين عوامل بر سن يائسگي شناخاه شده است و اکثر اين عوامل هنوز موند بحث است.
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 يائسیگي سن ماوسط بردوند وهت اين مطاتعه ايرا ، خالئم مناطق دن پديده اين به مربوط اطلاعا  کمبود و با سلاماي زنا 

 و عوامل مرتبط با د  انجا  گرفت. طبیعي

 

 روش پژوهش: 

 -هداشیاياز مرکیز ب  کیه  سیال  40-55ائسه  نور از زنا  ي   400باشد که بر نوی  تحلیلي مي  _اين پژوهش يك مطاتعه توصیوي  

گییری تصیادفي گیری دن اين مطاتعه، نمونیهنوش نمونه  اانا انجا  گرفت.اناخاب شده بودند دن شهر دسدنماني و دنمانگاه زنا   

هیای داده ساده بود. به اين صون  که با دن نظر گرفان تعداد حجم نمونه و با اساواده از ودول اعداد تصیادفي، از مییا  شیمانه

هیا بصیون  تصیادفي اناخیاب عدادی از نمونههر نوز ت دنماني و دنمانگاه زنا   -افراد مراوعه کننده به مرکز بهداشايشده برای  

 شده و موند برنسي قران گرفاند.

 عید  دنمیا ، تحت نواني و وسمي بیمانی ووود شرکت دن پژوهش، عد  به تمايل از: بودند عبان  مطاتعه به ونود معیانهای

 خیو  و فشیان ديابیت، ،عروقي و قلبي بیمانی مصنوعي، عد  سابقه يائسگي عد  بروز نحم، و تخمدا  برداشان وراحي سابقه

ها دن اين پژوهش از طريق مصاحبه حلاونی انجا  گرفت. ومع گرددونی دادهسرطا  و مصرف دانوها بويژه دانوهای هونموني.  

سوال(، پرسشنامه اطلاعا  دن موند يائسگي و عوامل موثر بر د    24)  دموگرافیكپرسشنامه مشخصا     طريق  دونی اطلاعا  از

دن  neeeGrتوسیط پروفسیون  1975. مقیاس گرين دن سیال بوديائسگي گرين  شد  علائم  پرسشنامه اساانداند  سوال( و  22)

اسکاتلند ابداع گرديد و نوايي و پايايي د  به اثبا  نسیده است. اين مقییاس بیه طیون مسیاقل نشیانه هیای نوانیي، وسیمي و 

بعد اضیطراب  5دن سوال مربوط به عوانض يائسگي  12رسشنامه شامل اين پ نمايد.  گیری ميوموتون ناشي از يائسگي نا اندازهواز

هیر باشید کیه  میيبیانیه(    1بیانیه( و اخالال عملکرد ونسي )  2بیانیه(، وازوموتون )  7بیانیه(، وسمي )  5بیانیه(، افسردگي )  6)

ا  کم نمره يك، به میزا  ماوسیط دن صون  عد  نشانه نمره صور، ووود نشانه به میز  .شوددهي مينشانه توسط خود فرد نمره

پرسشینامه علمي اعابان(. 17) مي باشد 0-63دن کل دانای محدوده نمره بین  تعلق مي گیرد و 3و به میزا  زياد نمره  2نمره 

 از زنیا  نویره 10 گیروه يك که شد انجا  ترتیب بدين مجدد نوش دزمو  به د  و پايايي شد انجا  محاوی نوش اعابان به ها

 سپس همبساگي و تکمیل دنا  توسط پرسشنامه نوز 10 فاصله با دو نوبت دن و اناخاب پژوهش هاینمونه ويژگیهای با هيائس

نمونیه بابعد از انجا  دموزشهای لاز  به پرسشگرا  بدست دمد.  r=74/0گرفت که ضريب همبساگي  قران انزيابي موند دنها بین

 گرفان دن نظر با میانگین بردوند فرمول اساس بر نمونه حجم  .ندگرديد ها تکمیلپرسشنامه مصاحبه شده به نوش اناخاب های

دمید  بدست نور 384 مطاتعه مشابه(از ) 5 نمونه برابر و انحراف معیان 05/0میزا  دقت تست برابر با ، دنصد 95 اطمینا  فاصله

 گرفاه شد. نظر دن نور 400 نمونه احاماتي افت وهت که

شید و  اخیذلاقي، قیل از شروع مصاحبه و تکمیل پرسشنامه نضايت نامه کابي از افراد میوند مطاتعیه دن خصوص ملاحظا  اخ

 نیر  از اساواده با دونیومع از پس هاداده. برای دنها اهداف مطاتعه توضیح داده شد و بر محرمانه ماند  اطلاعا  تاکید گرديد

 تجزيه موند 05/0 خطای سطح دن پیرسو  همبساگي ضريب و دنتاساو تي  دو، یاک و توصیوي دمان هاینوش و  SPSS افزان

 .گرفاند قران تحلیل و

 :هایافته

دنصد   4/64سال بود.    65/12±  51/1سال، سن منانت    41/46±  26/4ناايج حاصل از اين پژوهش نشا  داد که میانگین سن   

سیال و   6/19  ±  47/5ازدواج دنها  سن  ده بودند.  اوتین قاعدگي نا تجربه کرساتگي    14-13دنصد دن    6/30  و  ساتگي  12-13دن  
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دنصد سابقه يائسیگي زودنس دن فامییل نا داشیاند.  4/15دنصد مااهل بودند و    7/87بود.    60/21  ±  21/6  سن اوتین حاملگي

 شیاغلدنصد افراد موند مطاتعیه  3/46 و دنصد دانای تحصیلا  دانشگاهي بودند 15يائسه نشا  داد که  زنا  تحصیلا  سطح

دن خصیوص   دنصد مواند  3/38ع( بودند. همچنین  )کیلوگر / مار مرب  25-29بین  دنصد دانای شاخ  توده بدني    2/59بودند.  

 دنتعلق داشیاند. اقاصادی به طبقه بالا  -دنصد افراد از نظر وضعیت اواماعي 2/39يائسگي دموزشهايي نا دنيافت کرده بودند. 

 3/94ل مد  يائسگي دن طو سال بود. 48و   21/47 ±15/4 يائسه زنا  دن طبیعي گييائس سن میانه و میانگین حاضر مطاتعه

    سال بود.  4دنصد مواند حداقل  37سال و دن  10دنصد مواند کمار از 

  LDباندانی هونموني اسیاواده کیرده بودندکیه اسیاواده از قیرص    دنصد( از نوشهای ضد  8/65)    دن اين پژوهش اکثريت زنا 

 12/45بیاندانی هونمیوني  بیشارين دنصد نا داشت. میانگین سن يائسگي دن بین مصرف کنندگا  نوشهای ضد  دنصد(  7/94)

بیشیارين دنصید افیراد میوند سیال بیود.  46/42اين نوشها اساواده نکرده بودند   سال بود و میانگین سن يائسگي کساني که از

و کمایرين دنصید  سال 45 -50( %4/47افراد موند پژوهش )   سن يائسگي بیشار  زايما  داشاند.  2-3دنصد(    4/45پژوهش )  

سیابوه کشیید  قلییا  و دنصید  5/18دنصد دانای سابقه شیردهي بودند و  4/58  سال بوده است.  56( بیشار يا مساوی  7/3%)

 46و  انیددهدنيافت نکیر دن موند يائسگي اطلاعا  کافي بیا  نمودند که  دنصد  59.  سیگان نا داشاندسابقه مصرف  دنصد    4/12

   .(1)ودول  داشاندو تغییرا  مرتبط با د  نگرش مثباي نسبت به يائسگي    زنا  دنصد

 

 اواماعي   -توزيع فراواني افراد موند پژوهش بر حسب مشخصا  فردی :  1جدول  

 علایم  درصد   )فراوانی(   متغیر

                                129(2/32)  تپش قلب                               237(3/59)   منظم  سیکل قاعدگی 

                            112( 1/28) زودرنجی                                         163(7/40)   نامنظم 

فعالیت بدنی و  

 ورزش 

                            199( 8/49) کاهش حافظه  86(5/21)   بله  

                             76( 1/19) غمگینی                           314(5/78)   خیر

                            269( 2/67) عصبانیت 131(7/32)   گوشتخواری   وضعیت تغذیه 

                            208( 1/52) سردرد 269(3/67)   گیاه خواری

در معرض دود 

 سیگار

                            141( 2/35) گرگرفتگی                                   50(5/12)   بله  

                             93( 3/23) تعریق شبانه                                   350(5/87)   خیر

                             69( 3/17) مقاربت دردناک                      172(43) بله   مصرف مکمل 

                            72( 1/18)   خشکی واژن      228(57) خیر

سطح نگرش  

نسبت به  

 یائسگی 

                            123( 7/30) کاهش لذت جنسی              183(46) مثبت 

                            114( 6/28) بی حسی دست و پاها                217(54) منفی

 

 

 

 

 



 73-89  ، 1398 زمستان، چهارمفصلنامه خانواده و بهداشت دوره نهم، شماره 

Quarterly of Family and Health, vol9, Issue 4, winter 2020, ISSN: 2322-3065 

پیردل و 
 همکاران 

  
 

 5 

 

 

 های زودنس يائسگي دن زنا  يائسه موند مطاتعه   توزيع فراواني نشانه :  2جدول  

 علایم

                             86( 4/21) گیجي                                  129(2/32)  تپش قلب

                             77( 7/16) خانش پوست                             112( 1/28) زودرنجی

                             182( 5/45) دند مواصل و علالا                              199( 8/49) کاهش حافظه 

                                  144( 1/36) ضعئ و خساگي                               76( 1/19) غمگینی

                                136( 4/31) اخالالا  خواب                             269( 2/67) عصبانیت

                                                            49( 2/17) مشکل تنوسي                            208( 1/52) سردرد

                                          102( 5/25) و سبکی در سر و بدن                                         فشار                            141( 2/35) گرگرفتگی 

                             74( 4/18) به آسانی به گریه افتادن                                                                          93( 3/23) تعریق شبانه 

                                              61( 3/20) از بین رفتن علاقه به بیشتر چیزها                                                              69( 3/17) مقاربت دردناک

                            72( 1/18)   خشکی واژن                             114( 6/28) بی حسی دست و پاها

                              123( 7/30) کاهش لذت جنسی 

 

 

 بیه يائسیگي با مرتبط شکايا  بیشارين مجموع دنداشاند.  نا زودنس يائسگي عوانض از يکي حداقل يائسه زنا دنصد  8/65

دنصید( و دند مواصیل و   8/49حافظه و عد  تمرکیز )  دنصد(، کاهش  1/52دنصد(، سردند )  2/67ترتیب مربوط به عصبانیت )

   (.2)ودول   دنصد( بود 7/16و کمارين عانضه خانش پوست )( 5/45علالا  )

 مصیرف قیرص ضید بیاندانیسن اوتین قاعدگي، تعیداد زايمیا ، سن يائسگي و ماغیرهای    ناايج اين مطاتعه نشا  داد که بین

. به طونی که بیا ووود داشت  دانانتباط دمانی معني  و وضعیت تغذيه  گي مادنسن يائس  ، وضعیت تاهل،سیکل قاعدگي نامنظم

سین ازدواج، . دن حیاتي کیه از نظیر (P<05/0) ها سن يائسگي نیز افزايش نشا  دادکاهش سن منانت و افزايش تعداد زايما 

کشیید  قلییا ، سیطح فامییل، سابقه يائسیگي زودنس دن افیراد سیگان کشید ، دن معرض دود سیگان بود ، سابقه شیردهي، 

طلاق واتدين و دنيافیت مکمیل شاخ  توده بدني، ونزش، طول دونه قاعدگي،    اقاصادی پايین،  _وضعیت اواماعي  تحصیلا ،

 .  (3)ودول    مشاهده نگرديد دانیدن زنا  يائسه به تحاظ دمانی انتباط معني
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 يائسگي  زنا  يائسه بر حسب عوامل مرتبط با  توزيع   :  3جدول  

 

نایجه دزمو     متغیر ردیف  

(P- Value        ) 
 -P) نایجه دزمو   ماغیر نديئ

Value) 

     21/0 فعاتیت بدني و ونزش                                          12   20/0 سن ازدواح   1

 33/0                                   کشید  قلیا                        P          13  > 03/0 سن منانت               2

         P  > 003/0 مصرف قرص ضد باندانی                                                P    14  > 001/0 تعداد زايما                            3

سابقه يائسگي زودنس دن   P   15 > 04/0 وضعیت تاهل                4

                      فامیل       
06/0               

      > P 02/0 سیکل قاعدگي نامنظم                                                           P 16  <56/0 سطح تحصیلا                                                       5

           62/0    مصرف مکمل    P    17<  45/0                          شغل                                             6

      > P 03/0 سن يائسگي مادن                                                P     18< 37/0  سابقه شیردهي   7

  -وضعیت اواماعي 8

  اقاصادی 
28/0   >P 19       19/0 شغل همسر 

       32/0 طلاق واتدين    P   20 < 20/0    شاخ  توده  بدني      9

 27/0 دن معرض دود سیگان بود      21          41/0 طول دونه قاعدگي   10

 15/0 سیگان کشید      P <      22 01/0 وضعیت تغذيه                                                     11

 

ضد  بیاندانی  قرص مصرف سابقه و يائسگي زودنس عوانض بیندانی يانتباط دمانی معن پژوهش اين هایچنین يافاه

 عیوانض بودنید کرده اساواده باندانی از پیشگیری هونموني نوش از که زناني(.  به طونی که  >P 03/0)نا نشا  داد 

 فیرد  نگیرشها، ونزش و ، دنيافت مکملداشاند. همچنین بین نوع تغذيه )گیاهخوانی، گوشاخوانی( بیشاری زودنس

 (.P=05/0دانی ووود داشت )عوانض زودنس يائسگي انتباط دمانی معنينسبت به يائسگي و

 

 و نتيجه گيري: بحث  

( 1390)ری و همکیانا  کدن مطاتعیه عسیسیال بدسیت دمید.  21/47زنیا  میانگین سن يائسیگي دن   مطاتعه حاضر  دن

ه با مطاتعه ( ک3گزانش شد )  1/48( سن يائسگي  1390و دن مطاتعه نوائي فرد )  (  2)  سال  3/46میانگین سن يائسگي  

بیردوند شیده اسیت  1/51و دسییا    54سال، انوپا    4/51سن ماوسط يائسگي دن دمريکای شماتي    حاضر همخواني نداند.

سیال گیزانش   51( دن نیروژ  2018و بژتنید )  (19)  سیال  9/48( دن چین سن ماوسیط يائسیگي نا  2017وانگ )(.  18)

 .تیر باشیدپیايین يافاه توسعه کشونهای به ايراني نسبت زنا  دن يائسگي سن میانگین که نسدمي نظر به. (20) نمودند

 ،اسیارس غیذايي،عادا  . عواملي از قبیل ژنایك، نژاد، به ومعیت ديگر ماواو  باشداز ومعیاي  تواندميسن يائسگي 

 طبیعیي سین دن باعث اخیالاف مواند اغلب دن اقاصادی و تانيخچه بانونی _، سطح اواماعيو ونزش هافعاتیت میزا 

  شود.مي مخالئ ووامع دن يائسگي
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و  وهیانورداشیاند.  نا زودنس يائسیگي عیوانض از يکي حداقل يائسه دنصد زنا  8/65های پژوهش نشا  داد که يافاه

میي يائسگي عوانض بود  بالاتر دن مطاتعه حاضر(. 21کردند ) گزانش 3/60نا  يائسگي زودنس عوانض شیوع همکانا 

 زودنس يائسگي عوانض سن افزايش با  .باشد مطاتعه موند پژوهشي دن واحدهای يائسگي سن بود  ترپائین بدتیل تواند

، مربیوط بیه عصیبانیت، سیردند ترتییب بیه يائسگي با مرتبط شکايا  ترينشايع مجموع دن يابد.مي کاهش د  از ناشي

بیشیارين .  (24،  22که با ناايج ساير مطاتعا  همخواني داند )  بودو علالا     و دند مواصل    کاهش حافظه و عد  تمرکز

داننید کیه دن کشیونهای بیا  میيعاتي مطات با اين حال .بودرين عانضه خانش پوست  و کماط به عصبانیت  وعانضه مرب

خشیکي   ي، اضطراب،رفاگي، اخالالا  خواب، افسردگگگر  ترين شکايا  مرتبط به يائسگي مربوط به  توسعه يافاه شايع

 نا زنیا  اين توسط شده نواني تجربه و وسمي مشکلا  از بسیانی (.27، 25و دند مواصل بود ) واژ ، مقانبت دندنات

 مشیکلا  باعیث توانیدمیي نیز سن بالا نفان عامل بسا چه داد. نسبت يائسگي به وابساه به تغییرا  منحصرا توا نمي

 حاضر مطاتعه دن کنند.مي تشديد نیز نا دنها و بوده به يائسگي وابساه اخالالا  به شبیه بسیان که نواني شود و وسمي

 مطیرح هیایشیکايت صیدن دنصد بود که دن 2/35شبانه  تعريق و گرگرفاگي يائسگي يعني نايج و اصلي علائم فراواني

دن مطاتعا  انجا  شده بر نوی  (.28، 24که با ناايج برخي مطاتعا  همخواني داند ) نداشاند قران يائسگي علائم از شده

 دنصد 90تا  حاي دنها شیوع و شدند گزانش يائسگي علائم ترينشايع شبانه تعريق و گرگرفاگي غربي کشونهای زنا 

 نژادی، _قومي تواوتهای از ناشي تواندمي هاتواو  . اين(29) همخواني نداشت حاضر مطاتعه ناايج با که شد گزانش نیز

بیاندانی، نیوع  از پیشیگیری هونموني نوش مصرف سابقه  .باشد موند اساواده غذايي نژيم دن تواو  و هادنيافت مکمل

 .  بودند گذانتاثیر يائسگي زودنس برعلائم يه، ونزش و دنيافت مکمل )سويا(ذتغ

شیگیری نوش هونموني پی  ، تعداد زايما ، وضعیت تاهل،های اين پژوهش نشا  داد که بین ماغیرهای سن منانتيافاه

 پیائین بیا بطونی که دانی ووود داند.و وضعیت تغذيه با سن يائسگي انتباط دمانی معنياز باندانی، سن يائسگي مادن 

مطاتعاتي بیا  مي دانند که بین  .افزايش يافت نیز يائسگي سن هاحاملگي و هازايما  افزايش تعداد و منانت سن دمد 

 (.20، 18به طونی که افزايش سن منانت با يائسگي زودنس همراه اسیت ) سن منانت و سن يائسگي نابطه ووود داند

 (19اين دن حاتي است که با نایجه مطاتعه وانگ دن چین همخواني نداند )

و سینگین های کانی طولاني شیوتهای شغلي از ومله اسارسدان بود. خانه از زنا  کمار يائسگي سن کانمند زنا  دن 

شیروع زودتیر فعاتییت های قاعدگي گیردد.  نظميعث ايجاد اخالالا  اندوکرين و بيتواند بامي  و ايسااد  طولاني مد 

 _افزايش تعداد زايما  بويژه دن زنیا  بیا طبقیه اوامیاعيباشد.  تر ميتخمدانها احامالا همراه با يائسگي دن سنین پايین

توانید بیا نوتي پانياي مي ساس ناايج برخي مطاتعا بر ا (.19، 10اقاصادی بالا با تاخیر دن يائسگي طبیعي همراه است )

ايسیه بیا زنیا  مااهیل زنیا  مجیرد دن مق(.  31( و موتاي پانياي با تاخیر دن يائسگي همراه باشد )30يائسگي زودنس )

 .باشد بیشار مطاتعا  به نیاز عامل اين برنسي برای نسدنظر مي به(.  10کنند ) نا تجربه مي يائسگي زودنس

سین  تیاخیر دن و (OCs)دانی نا بین نوش هونمیوني پیشیگیری از بیاندانی ر انتباط معنيقیق مطاتعه حاضنایجه تح

 50بیشیار از (. مصرف طولاني مد  قرصهای با دوز بالا )33،  32نشا  داد که با مطاتعا  ديگر همخواني داند )يائسگي  

با دوزکم )کمار يا مسیاوی   OCPاندازد. مصرف  ر ميسال يا بیشار( سن يائسگي نا به تأخی  3میکروگر  اساروژ  برای  

   ثیری بر نوی سن يائسگي نداند.میکروگر  اساروژ ( تأ  50
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دهد دخارا  دن هما  سني که بلوغ مادن نخ ميسن يائسگي مشخ  شده بود. معمولا از دير باز نقش وناثت دن تعیین  

مطاتعه همبسیاگي مثبیت بیین يك   . دن  (35)  شوندئسه ميو دن حواتي سن يائسگي مادن نیز يا  قاعدگي نا تجربه کرده

هیا دن اين تحقیق نیز با افزايش سن يائسگي مادن، سن يائسگي نمونه(.  36)يائسگي گزانش شد  سن يائسگي مادن و سن

 افزايش يافاه است. 

نسید نظیر میيبیه   دد.گیرمنجیر    دن قاعیدگي  تاخیر    سال  4  حداقل بهتواند  مي  مناسبنادانند تغذيه  مطاتعاتي بیا  مي

. ايین دن حیاتي اسیت کیه تواند منجر به يائسگي زودنس گرددميدنيافت چربي و کربوهیدنا  بالا و قهوه    ،گیاهخوانی

(. بیا 37، 36تواند باعث تاخیر دن يائسگي طبیعیي گیردد )مي  دنيافت پروتئین بالا و گوشتکه    ندگزانش کرداتي  مطاتع

دن مطاتعیه وانیگ نییز بیین مصیرف (.  38)  دان يافت نشیدسن يائسگي انتباط معني  فیبر وسويا و    مصرفاين حال بین  

ز يیك بیان دن بیشار ابان دن هواه(، مصرف میوه وا  ) 4بان دن هواه(، مصرف تخم مرغ )بیشار از  1-3غذاهای دنيايي )

 (.19دان ووود داشت )يائسگي زودنس انتباط دمانی معني  ها وهواه( و دنيافت مکمل

( بیین سییکل 2007دن مطاتعیه پیانازيني ).  دانی مشاهده نشیدو سن يائسگي انتباط دمانی معني  قاعدگي  سیکلبین  

(. 39دانی ووود داشت که با مطاتعه حاضیر همخیواني نیداند )گي انتباط معنيقاعدگي نامنظم طولاني و تاخیر دن يائس

شیود و دونه پیره منوپیوز ماوقیئ میيسیال زودتیر  2تیا  1دن زنا  سیگانی دن مقايسه با غیر سیگانی سیکل قاعدگي 

ماابوتیسیم دهنید. نشا  ميدن دتروفي فوتیکوتهای تخمدا  نا سمي سیگان  مطاتعاتي اثر وابساه به دوز  کوتاهاری دانند.  

دن افرادی   به طون کلي  شود.امر منجر به کاهش سطح اساروژ  مي  دهد که همینوی ميزودتر نسیگانيها  اساروژ  دن  

. اين دن حاتي است کیه دن افیراد بیا سیابقه قبلیي مصیرف شوديائسگي زودتر شروع ميصرف سیگانشا  بالا است  که م

(. دن اين مطاتعه بیین مصیرف سییگان و کشیید  قلییا  و سین 41، 40) شودگان کمي زودتر سن يائسگي شروع ميسی

 هايي باشد که مصرف سیگان داشاند.نمونه  اند به دتیل کم بود  تعدادتونابطه ووود نداشت که اين امر مي  يائسگي

حیال مطاتعیا  محیدودی دن ايین   تواند بر سیکل قاعدگي دن زنا  تاثیر داشاه باشد. اما بیا ايینميسابقه شیردهي نیز  

ن يائسیگي طبیعیي نا تجربیه تاخیر دن سیسابقه شیردهي  با دن يك مطاتعه گزانش شد زنا   صون  گرفاه است.زمینه  

ن ايجیاد توانید يکیي ديگیر از عوامیل میوثر دطلاق واتدين نییز میي  .(42)  طاتعه حاضر همخواني نداشتکه با مکنندمي

ابعیاد مخالیئ  های مخالیئ بیر نویتواند به دتیل تاثیر اسارس( که اين امر مي44،  43باشد )  زنا دن    ي زودنسيائسگ

   افراد باشد.  زندگي

ا عادتهیای نسید زنیا  بینظیر میيبیه بود.  بالا د  از ناشي زودنس عوانض میزا  و پائین يائسگي سن حاضر مطاتعه دن

 تغذيیه مینظم، ونزش قبییل از تعیديل قابل عوامل اصلاح وهت دن صحیح نيزیبرنامه باشوند. ساتمار ديرتر يائسه مي

 بیا طرفي زا. داد کاهش نا يائسگي عوانض توا يم بعد از يائسگي نسبت به اين پديدهقبل و زنا   نگرش تغییر و ساتم

دن موند علل کاهش سن يائسگي تری مطاتعا  وسیع يائسگي سن با مرتبط عوامل با نابطه دن ماعدد تناقلاا  به تووه

   دن کشون انجا  گیرد.

 :هاي پژوهشمحدودیت

مطاتعیه سین اوتیین  دن کننیده شیرکت زنیا  که چرا .بود ياددونی وقايع به مربوط تونش مطاتعه، اين هایمحدويت از

 زنا  دن خصوص به مسأته اين و کردندمي گذشاه گزانش ههایما دن ياددونی قوه اساس بر نا علائم يائسگي اعدگي وق

 گییری اندازه و برنسي شدند دهيگزانش خود صون  به علائم .باشد بوده همراه کماری صحت با است ممکن ترمسن
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حال کنارل  با اين .شد اساواده گرين يائسگي اساانداند مقیاس از شرايط اين برای کنارل   انجا  نشد.خو هونمونهای

های شیغلي و خیانوادگي و اسارسهمچنین سطح سواد و تحصیلا   کامل اين موند از عهده پژوهشگر خانج بوده است.

 اين امکا  نا دن برداشت که گزانش علايم نا با مشکل مواوه نمايد.

:سپاسگزاري  

پايا  بر خود واوب مي ازدن  ما نا    مطاتعهکه دن اورای اين    افرادیهمکانا  محار  بیمانساا  شهید بهشاي و    دانم 

 يانی نساندند کمال تشکر نا داشاه باشیم. 
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