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  ۱۳۵۰- ۸۸هاي  مير در ايران طي سال روند تغييرات علل عمده مرگ و
  ۴زاده حاجي ابراهيم دكتر ،۳حبيبي رضا دكتر ،۲*نژاد کاظم انوشيروان دكتر ،۱اماني فيروز دكتر

  .يلت علمي دانشگاه علوم پزشكي اردبأعضو هي,  دانشگاه تربيت مدرس دانشجوي دكتراي آمار زيستي -۱
  .رانيا يمرکز بانک دانشكده ، آمار گروه ارياستاد -۳ .تهران مدرس تربيت دانشگاه ، پزشکي علوم دانشکده ، زيستي آمار گروه ، يستيز آمار استاد -۲

  .تهران مدرس تربيت دانشگاه ، پزشکي علوم دانشکده ، زيستي آمار گروه ، يستيز آمار اريدانش -۴

  _____________________________________________________________________    
  چكيده

 ايـن  .اسـت  جامعه آن در ومير مرگ علل و آمار هرجامعه، سلامت به مربوط هاي ريزي برنامه در مهم هاي لفهؤم از يکي : هدف و زمينه
  .گرديدانجام  ١٣٥٠-٨٨ هاي سال طي ايران در ومير مرگ الگوي تغييرات روند به منظور تعيين مطالعه
  

 فاصله در کشوري احوال ثبت سازمان در شده ثبت متوفي ٩٧٤٠٦٥٦ به مربوط اطلاعات يمقطع يفيتوص مطالعه اين در : بررسي روش
 و گرافيکي هاي روش از ومير مرگ کلي الگوي زماني تغييرات روند آناليز براي .گرفت قرار تحليل و بررسي مورد ١٣٨٨ تا ١٣٥٠ هاي سال

هاي  روشو  SPSS-13 يآمار افزار نرم از تفادهاس با ها داده .شد استفاده بررسي مورد هاي سال طي ثبتي يهاومير مرگ روند تغييرات مقايسه
  .شدند تحليل و تجزيه آمار توصيفي

  
 درصـد  ١/٦١ .بـود  شهري نقاط در درصد ٦/٣٩ و روستايي نقاط در شده ثبت هايومير مرگ درصد ٤/٦٠ كه داد نشان نتايج : ها يافته

 ١٠٠٠ هر ازاي به نفر ١٣ از آمارها اساس بر رانيا کشور در مخا ومير مرگ شاخص .رخ داده بود زنان در درصد ٩/٣٨ و مردان در ها مرگ
 از شيافزا درصد ٦/٢٨ با يزندگ به ديام شاخص .است افتهي کاهش ٢٠٠٥-١٠ يها سال در نفر ٥ رقم به ١٩٧٠-٧٥ يها سال در زنده تولد
  .افتي شيافزا ٢٠٠٥-١٠ يها سال در سال ٧١ رقم به ١٩٧٠-٧٥ يها سال در سال ٢/٥٥ رقم

  
 ـ و بـوده  تر نييپا ايدن کل با سهيمقا در رانيا در ومير مرگ يها شاخص که داد نشاناين مطالعه  : گيري تيجهن  در يعمـوم  کـاهش  کي
 قبل يها سال به نسبت رانيا کشور در ومير مرگ ثبت ستميس همچنين. است داشته وجود رياخ دهه سه يط رانيا کشور در کودکان ومير مرگ
  .است افتهي بهبود
  
  ايران شاخص اميد به زندگي ، ، مرگ و مير الگوي ، يرگ و ممر صشاخ : ها واژه ليدک

  _____________________________________________________________________    
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  مقدمه
 از .)1( اســت هــا جمعیــت آمــاريه مطالعــ شناســی جمعیــت

 حیــاتی وقــایع شناســی، جمعیــت در مهــم و اصــلی هــاي بحــث
 از خیلـی  تاثیر تحت متمادي هاي سال طی که هستند چهارگانه
 خـود  نوبـه  بـه  وقایع این افزایش ای کاهش و گرفته قرار مسایل
 و بـوده  دخیـل  جمعیـت  کشـوري  هـاي  ریزي برنامه در تواند می
 .گـردد  تی ـجمع در ومیـر  مـرگ  کشوري الگوي تغییر به منجر
 بـه  آنهـا  نیتر مهم از که دارد یمختلف انواع ومیر مرگ شاخص
 کودکـان ومیر مرگ سال، کی ریز کودکان ومیر مرگ شاخص

 و یجنس ـ و یسـن  ژهی ـو ومیر مرگ خام، ومیر مرگ سال، 5 ریز
 ومیـر  مـرگ  .کـرد  اشـاره تـوان   مـی  ينـوزاد  دوران ومیر مرگ
 مـرگ  زانی ـم کـه  اسـت  یبهداشـت  مهم شاخص کی کودکان
 سـال  در .)2( دده ـ یم ـ نشـان  را سـال  5 ریز کودکان و نوزادان

 کـه  انـد  مـرده  سـال  5 از کمتر کودك ونیلیم 2/9 حدود 2007
 1990 سـال  بـه  نسـبت  و هـزار  500 حـدود  2006 سال به نسبت
 نیا از یمین .است داشته کاهش نفر هزار 500 و ونیلیم 3 حدود
 بـا  سفیونی برآورد هیپا بر .دبو داده رخ قایآفر در هاومیر رگم

 ونی ـلیم یـک  تـوان  یم ـ سـال  هـر  در دلار اردی ـلیم یـک  صرف
 ومیــر مــرگ کــاهش .داد نجــات یحتمــ مــرگ از را کــودك
حـد  مت ملـل  سازمان هزاره توسعه سند هدف نیچهارم کودکان

 یجهانبهداشت  سازمان يها گزارش نیتر تازه در .)3( باشد یم
 علـل  و شـده  عـوض  رانی ـا کشـور  و ایدن در ومیر مرگ يالگو
 ای ـمالار و دزیا مانند یعفون يها يماریب از جهان در ومیر مرگ
 انتقـال  سـرطان  و یقلب ـ يهـا  یناراحت مانند مزمن يها يماریب به
 ، 2008 سـال  در یجهـان  بهداشت سازمان آمار طبق .تاس افتهی

از  عبـارت  2030 سـال  در جهـان  در مـرگ  یاصـل  علـت  چهار
ــ ییارســان ــر مــزمن انســداد يمــاریب ،يمغــز هســکت ،یقلب  و هی

ــت ــا عفون ــتگاه يه ــ دس ــان یتنفس ــود تحت ــد ب ــروز .ی خواه  ب
 دنیرس ـ و تی ـجمع کهولت علت به سرطان و یقلب يها يماریب

 اثـر  در ومیـر  مـرگ  زانی ـم آمـدن  نییپا هنشان بالا نیسن به مردم
 در یعمـوم  بهداشـت  شـبکه  توسعه با .ستا یعفون يها يماریب

 5 ری ـز کودکـان  ومیر مرگ زانیم در يدار یمعن کاهش کشور
 بـه  دنیرس ـ يراستا در روند نیا که داشته وجود کشور در سال

 شـده  ینیب شیپ نیهمچن .)4( است بوده يکشور توسعه اهداف
 ونیلیم 4/7 از سرطان اثر در مرگ ،یجهان اسیمق در کهاست 

 مـرگ  و 2030 سـال  در تـن  ونیلیم 8/11 به ،2004 سال در تن
 4/23 بـه نفـر   ونی ـلیم 1/17 از یوعروق یقلب يها يماریب اثر در
 حـوادث  اثـر  بـر  ومیـر  مـرگ  .تافی خواهد شیافزا نفر ونیلیم

 در نفـر  ونیلیم 4/2 به 2004 سال در نفر ونیلیم 3/1 از یرانندگ
 ومیـر  گمر ،2030 سال تا. کرد خواهد دایپ شیافزا 2030 سال
 یراننـدگ  حـوادث  و عروق و قلب يها يماریب سرطان، اثر در
 ین ـیب شیپ ـ مـرگ  مورد ونیلیم 67 از درصد 56 رفته هم يرو
که  است شده ینیب شیپ نیهمچن .)5(داد خواهد لیتشک را شده
 درصـد  50 حـدود  2030 سال تا سال 5 ریز کودکان ریم مرگ
 نفـر  ونی ـلیم 5/6 رقـم  بـه  دزی ـا از یناش ریم مرگ زانیم ،رکمت
 از درصـد  69 رقـم  به رداریرواگیغ يها يماریب وعیش و شیافزا
 ومیر مرگ شیافزا .)5( افتی خواهد شیافزا هاومیر مرگ کل
 ومیـر  مـرگ  عیوس کاهش با همراه يرمسریغ يها يماریب اثر بر
 مـاه  پنج( يباردار دوران يها يماریب ،يمسر يها يماریب اثر بر
 ه،یتغذ از یناش يها يماریب و )نوزاد دتول از بعد ماه کی و قبل
ــهاز ــمالار و ســل ،HIV جمل ــد ای ــود خواه ــورایران، در .ب  کش

 سـازمان  مشـارکت  با پزشکی وآموزش درمان بهداشت وزارت
 مـرگ  مـوارد  ثبـت  منظـور  بـه  هایی برنامه انجام با و احوال ثبت

 قـدم  شـدگان،  فـوت  اي شناسـنامه  هاي مشخصه و علت براساس
 آن رونـد  پـایش  و کشور در ومیر مرگ الگوي تعیین در مهمی
 بـراي  آن نتـایج  از شدن مند بهره آن حصل ما که است برداشته
ــدوین، ــرح ت ــراي و ط ــه اج ــاي برنام ــه ه ــابی و اي مداخل  ارزی
 هدف .)6-8( بود خواهد عمومی بهداشت به مربوط هاي برنامه
 يهـا  شـاخص  تغییـرات  رونـد  یبررس ـ حاضـر  مطالعـه  انجام از

 در یجهـان  آمـار  بـا  آن سـه یمقا و ایـران  کشـور  رد ومیـر  مرگ
  .بود 1350-88 يها سال

  بررسي روش
 شده ثبتبا استفاده از اطلاعات  یمقطع یفیتوص مطالعه این
 يها سال فاصله در کشور احوال ثبت سازمان در انیمتوف یتمام

 بـا  مقالـه  نیا يبرا نیاز مورد اطلاعات .شد انجام 1388 تا 1350
 یثبت ـ يآمارهـا  از و يا کتابخانـه  مطالعات ،یندایم يها یبررس
 .آمـد  دسـت  بـه  رانی ـا آمار مرکز يآمار يها سالنامه در موجود

آوري شده شامل علت فوت در ده گروه، جنس  اطلاعات جمع
 بـه  ثبتـی  آمارهاي آوري و سپس و محل سکونت متوفیان جمع

 و سـال  کی ریز ومیر مرگ خام، ومیر مرگ يها شاخص همراه
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 مـورد ) 9( زنـدگی  هب ـ دی ـام شـاخص  و سـال  5 ری ـز رومی مرگ
 آمــار نیآخــر مطالعـه  نیــا در نیهمچنــ. گرفـت  قــرار بررسـی 
 يبند رتبه همراه به رانیا در ومیر مرگ عمده علت ده به مربوط
 و هی ـتجز .عیین گردیدت ها استان کیتفک به ومیر مرگ يکشور
از  بـا اسـتفاده   و SPSS-13 يآمـار  رافـزا  نـرم  در هـا  داده لیتحل
 .گرفت ورتص هاي آمار توصیفی روش

  ها يافته
 احـوال  ثبـت  سـازمان  در شده ثبت یمتوف 9740656 کل از
 روسـتایی  نقاط در درصد 4/60 ،1350-88هاي  طی سال کشور
 بــــین از .بــــود داده رخ شــــهري نقــــاط در درصـــد  6/39 و

 دردرصـد   37 و مـردان  در درصـد  63 روستایی هايومیر مرگ
 درصد60 شهري نقاط در میزان این همچنین .بود رخ داده زنان
همچنین براساس آمار  .درصد در زنان دیده شد 40 و مردان در

 64/0نفـر فـوتی در حـدود     321570کشور ایران بـا   1388سال 
ــوت   ــل ف ــد از ک ــا  درص ــاي دنی ــاظ از 98 رده در ه  آمــار لح

 تـا  اول هـاي  رتبه اساس، نیا بر .قرارداشت کشوري ومیر مرگ
 عـروق  هـاي  بیمـاري  بـه  مربوط ایران کشور در یروم مرگ سوم
 درصـد 5/48 با اي جاده تصادفاتسکته مغزي و  قلب، يکرونر
 ،1381 سـال  هـاي  فوتی آمار براساس .)یک جدول( است بوده
 بـالاي  درصـد  لحـاظ  بـه  سـوم  تـا  اول هاي رتبه رانیا کشور در

  ۱۳۸۸رتبه بندي ده علت مرگ و مير در ايران طي سال  : ۱ل جدو
 علل مرگ ومير )درصد(تعداد رتبه
۱  
۲  
۳  
۴  
۵  
۶  
۷  
۸  
۹  
۱۰ 

۸۲۳۰۷)۶/۲۵(  
۳۹۱۸۳)۲/۱۲(  
۳۴۳۸۰)۷/۱۰(  
۱۲۱۱۷)۸/۳(  
۱۰۸۶۱)۴/۳(  
۹۸۱۵)۱/۳(  
۹۶۶۵)۳(  
۸۸۱۰)۷/۲(  
۸۴۳۵)۶/۲(  
۷۸۴۵)۴/۲( 

  هاي كرونري قلب بيماري
  سكته مغزي
  اي تصادفات جاده

  شارخون بالاف
  آنفولانزا و پنوموني

  كم وزني
  سرطان معده
  سرطان مري

  ساير حوادث و جراحات
  هاي اسهالي بيماري

  
  

  ۱۳۸۸ شش ماهه اول سال تا ۱۳۸۱ سال ها از به تفکيک استان ومير مرگهاي اول  رتبه:  ۲جدول 
  ۱۳۸۸شش ماهه سال   ۱۳۸۷سال  ۱۳۸۱سال 

  رتبه  درصد  ستانا  رتبه  درصد  استان  رتبه  درصد  استان
  ۱۰  ۴۸/۳  خراسان جنوبي  ۸  ۰۲/۵  خوزستان  ۸  ۷۹/۳  گيلان

  ۷  ۷۷/۴  گيلان  ۷  ۲۹/۵  آذربايجان شرقي  ۶  ۴۸/۵  خوزستان
  ۶  ۱۱/۵  خوزستان  ۶  ۳۲/۵  خراسان جنوبي  ۵  ۸۷/۵  آذربايجان شرقي

  ۵  ۵۱/۵  آذربايجان شرقي  ۵  ۴۴/۵  گيلان  ۴  ۰۳/۶  اصفهان
  ۴  ۵۳/۶  فارس  ۴  ۰۸/۶  فارس  ۳  ۶۷/۶  فارس

  ۳  ۷۳/۷  اصفهان  ۳  ۹۲/۶  اصفهان  ۲  ۸۶/۱۱  خراسان رضوي
  ۲  ۰۹/۸  خراسان رضوي  ۲  ۶۴/۷  خراسان رضوي  ۱  ۴/۱۶  تهران

  ۱  ۲۹/۱۵  تهران  ۱  ۲۸/۱۴  تهران  -  -  خراسان جنوبي
  
  
  

  ۱۳۵۰-۹۰هاي  هاي مهم کشور ايران طي سال شاخص:  ۳جدول 
 خام ومير مرگ

 هزاردر 
مرگ کودکان زير 

 رهزادر  سال ۵
کودکان زير  ومير مرگ

 هزاردر  سال يک
اميد به 
 زندگي

تعداد 
 باروري کل

رشد 
 سال جمعيت

۱۳ ۱۹۱ ۱۶۴ ۲/۵۵ ۴/۶ ۹۳/۲ ۵۵-۱۳۵۰ 
۱۲ - ۱۲۲ ۷/۵۷ ۵/۶ ۳/۳ ۶۰-۱۳۵۵ 
۱۱ ۱۳۰ ۹۲ ۶/۵۹ ۶۳/۶ ۱۶/۴ ۶۵-۱۳۶۰ 
۸ - ۵۴ ۶۳ ۶۲/۵ ۱۵/۳ ۷۰-۱۳۶۵ 
۷ ۷۲ ۴۳ ۷/۶۵ ۳۳/۴ ۸۶/۱ ۷۵-۱۳۷۰ 
۶ ۵۲ ۳۶ ۶۸ ۵۳/۲ ۲۲/۱ ۸۰-۱۳۷۵ 
۶ ۴۴ ۳۱ ۵/۶۹ ۱۲/۲ ۹۷/۰ ۸۵-۱۳۸۰ 
۵ ۳۶ ۲۵ ۷۱ ۰۴/۲ ۸۸/۰ ۹۰-۱۳۸۵ 
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 فارس و رضوي خراسان تهران، هاي استان به مربوط ومیر مرگ
 .بـود  درصـد  67/6 و درصـد  86/11 ،درصـد  4/16 بـا  رتیبت به

 28/14 بـا  بی ـترت بـه  سـوم  تـا  اول رتبـه  1387 سال در نیهمچن
 تهران، يها استان به مربوط درصد 92/6 و درصد 64/7 ،درصد
 کـه  بـود  درصـد  29 بـا  در مجمـوع  اصـفهان  و يرضو خراسان
ــ ــد نیهم ــا رون ــه 6 ت ــال اول ماه ــرار 1388 س ــوده برق  اســت ب

 ومیـر  مرگ میزان ساله، 5 يها یبررس جینتا براساس .)2جدول(
 در نفـر  13 رقـم  از کـاهش  درصد 5/61 با کشورایران، در خام
 دهیرس ـ 1385-90 هاي سال در نفر 5 رقم به 1350-55 هاي سال
 نشـان  تولد بدو در یزندگ به امید شاخص ساله 5 یبررس .است
 بـا  1350-55 هـاي  سـال  یط ـ رانیا کشور در زانیم نیا که داد

 در سـال  71 بـا  1385-90 هاي سال در و تولد بدو در سال 2/55
 رشـد  درصـد  6/28 یبررس ـ مورد يها سال یط و بوده تولد بدو
 سال کی ریز کودکان ومیر مرگ شاخص نیهمچن .است داشته
 درصـد  7/84 بـا  1350-55 يهـا  سـال  در 164 رقـم  از رانیا در

ــاهش ــه ک ــم ب ــال در 25 رق ــا س ــ 1385-90 يه ــت دهیرس  اس
  .)3جدول(

  بحث
 از مـرگ  سـهم  کـه  داد نشـان  هـا  يماریب آمار یبررس جینتا
 در یپنومون و دزیا تنفسی، دستگاه انگلی، عفونی، هاي يبیمار
 مـرگ  بالعکس و کاهش علل سایر به نسبت ریاخ يها سال طی
 يکرونـر  هاي بیماري مثل خون گردش دستگاه هاي بیماري از

 بـه  نسـبت  تـوجهی  قابل زایشاف يمغز سکته و تصادفات قلبی،
 سـوم،  تـا  اول يهـا  رتبه در رانیا کشور در .اند داشته علل سایر

سـکته مغـزي و    ،هاي کرونـر قلـب   میر ناشی از بیماري مرگ و
درصـد و   2/12درصـد،   6/25اي بـه ترتیـب بـا     تصادفات جاده

کـه   درصـد وجـود داشـتند    5/48درصد و در مجموع بـا   7/10
 بـه  رداریواگ يها يماریب از ریم مرگ يالگو روند رییتغ انگریب

 ای ـدن در که چند هر .است بوده رداریرواگیغ يها يماریب سمت
 و دزیا ،یپنومون و آنفولانزا مثل رداریواگ يها يماریب هم هنوز
 يبنـد  رتبـه  و الگو یول ؛قراردارند بالاتر يها رتبه در يویر سل
 از مـرگ  کاهششاید  .است رانیا کشور از متفاوت ها يماریب

 بهداشـتی  شـبکه  از برخـورداري  دلیـل ه ب واگیردار هاي بیماري
ــانی ــور درم ــداخلات و کش ــت م ــه یبهداش ــع ب ــراي و موق  اج
 علـت  اگرچـه  .اشـد ب اولیـه  بهداشـتی  خـدمات  ارائـه  هاي برنامه

ــل ــرگ یاص ــا م ــال در ه ــه 2030 س ــترت ب ــور، بی ــاریب وف  يم
 يهـا  يمـار یب ،دزی ـا مغـز،  یعروق يها يماریب قلب، کیسکمیا

 ،يقنـد  ابتید ه،یر و برونش حنجره، يها سرطان ،يویر مزمن
ــد و مــانیزا اطــراف يهــا يمــاریب ، يا جــاده تصــادفات  و تول
 در مـرگ  یاصل علت؛ لیکن است شده ینیب شیپ معده سرطان
 بـا  يکشـورها  در مـثلاً  .بود خواهد متفاوت مختلف يکشورها
 کیسـکم یا يمـار یب بی ـترت بـه  ومیـر  مرگ علت 5 بالا، درآمد
 ه،ی ـر و بـرونش  حنجـره،  سـرطان  مغـز،  یعروق ـ يمـار یب قلب،
 .)10( بـود  خواهـد  يوی ـر مـزمن  يهـا  يمـار یب و يقنـد  ابتید

 سـال  در درآمـد،  سـطح حسب  بر کشورها بندي تقسیم براساس
 لحـاظ  از پـایین  درآمـد  بـا  کشورهاي در شدکه مشخص 2005
 ودرصد  4/11 با ترتیب به دوم و اول اولویتومیر  مرگ تعداد

 هـاي  عفونـت  و قلبـی  کرونـر  هاي بیماري به مربوطدرصد  5/9
 بـا  ترتیـب  بـه  متوسـط  درآمد با کشورهاي در و تحتانی تنفسی

 مغـزي  سکته هاي بیماري به مربوطدرصد  7/13 ودرصد  8/14
 عـروق  هاي بیماري بالا درآمد با کشورهاي در و قلبی کرونر و

ــا ترتیــب بــه مغــزي ســکته و قلــب کرونــري  وصــد در 9/16 ب
 پـایین،  درآمـد  بـا  کشـورهاي  در کـه  طوري به. بوددرصد 5/9

 نفـر  میلیون 2/2 و 6 ، 6 با ترتیب به ها بیماري این بالا و متوسط
 آمـار  آخـرین  طـی . دارنـد  قـرار  اولویـت  در سالانهومیر  مرگ

 عامل دومین عروقی قلبی هاي بیماري از بعد اي جاده تصادفات
 در کـه  طـوري  بـه  .اسـت  دهبو رانیا کشور در ومیر مرگ شایع
 هاي مرگ کل درصد 5/12 ها بیماري این 1385 سال طی ایران
 درصد 4/2 با آمار این دنیا در و داد اختصاص خود به را کشور
مقایسه رتبـه علـل    .)11( شتدا قرار ومیر مرگ تعلده  رده در

نشــان داده شــده  4مـرگ و میــر در ایـران و جهــان در جـدول    
 بـا  برخـورد  در نیقـوان ضـعف   و ینندگراپایین  فرهنگ .است

 نقـل  و حمـل  سـتم یس در موجـود  مشـکلات  و یخاط رانندگان
 کشـور  در تصـادفات  آمـار  رفتن بالا به منجر يکشور تیترانز
 .گـردد  اتخاذ نهیزم نیا در لازم ریتداب دیبا که است شده رانیا

 کـه  دهـد  می نشان جهان با رانیا کشور ومیر مرگ آمار مقایسه
 درصـد  66/0 حدود داشتن با و ومیر مرگ تعداد لحاظ از ایران
 هاي بیماري الگوي و داشته قرار 98 رتبه در دنیا کل ومیر مرگ
 60 حـدود  در جهـان  بـه  نسـبت  ایـران  کشـور  در فوت به منجر
 تـوان  یم ـ زی ـن اي مقایسـه  لحـاظ  بـه  و است بوده یکسان درصد
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 سـاختار  بـا  مشـابه  رانی ـا کشـور  الگـوي  سـاختار مشاهده کـرد  
 میـزان  مقایسـه  همچنـین  .باشد می جزیی تغییراتی با دنیا الگوي
 نفـر  1000 هـر  ازاي بـه  نفـر  8/5 با رانیا کشور خام ومیر مرگ
 نفـر  1000 هـر  ازاي بـه  نفـر  6/7 بـا  حدوداً آمارجهانی به نسبت
 کشـور  وضـعیت  نیـز  خام ومیر مرگ لحاظ از که دهد یم نشان
ــران ــبت ای ــه نس ــان ب ــر جه ــوده بهت ــن و ب ــانگرن ای ــعه ش  توس
 اهداف به لین راستاي در رانیا کشور در بهداشتی هاي شاخص
ــوده جهــانیبهداشــت  ســازمان ــه .اســت ب ــد کــه طــوري ب  رون
 نفر 13 با 1350-55 هاي سال از رانیا کشور در خام ومیر مرگ
 کـاهش  1380-85 هاي سال در نفر 1000 هر ازاي به نفر 8/5 به
 رقـم  به 11 رقم از جهان کل در مقدار این نیهمچن .است افتهی
 آمـار  بـودن  بالا نشانگر که رسیده بررسی مورد هاي سال یط 7

 آمارها .باشد یم ایران کشور با مقایسه در جهان خام ومیر مرگ
 خـام  ومیـر  مـرگ  سـطح  بعـد  بـه  1365 سـال  از کـه  دادند نشان
در حـالی  . است گرفته قرار جهان از تر پایین خیلی ایران کشور

 71 رقـم  بـه  2/55 از ایران کشور در زندگی به امید شاخصکه 

 بررسی مورد هاي سال در 2/67 رقم به 3/58 رقم از جهان در و
 و بهداشـتی  هـاي  شـاخص  توسـعه  بیانگر که است یافته افزایش
 در عمومی بهداشت مسایل رعایت و مردم بهتر زندگی کیفیت
  .)12-14و9( است بوده رانیا کشور

  گيري نتيجه
ومیر در ایران در  هاي مرگ شان داد که شاخصاین مطالعه ن

تـر بـوده و یـک کـاهش عمـومی در       مقایسه با کـل دنیـا پـایین   
ومیر کودکان در کشور ایران طی سـه دهـه اخیـر وجـود      مرگ

ومیـر در کشـور ایـران     همچنین سیستم ثبت مرگ. داشته است
  .هاي قبل بهبود یافته است نسبت به سال

  قدرداني و تشكر
 سندگانینو. آقاي فیروز امانی بود نامه پایان اصلح مقاله این
 مرکـز  یرسـان  اطلاع بخش کارکناناز  تا دانند یم لازم خود بر
 و ریتقد ومیر مرگ ازین مورد اطلاعات هیارا خاطر به رانیا آمار
  .آورند عمل به تشکر

References 
1. Nahaptan V, Khazaneh H. [Iran vital rates]. 1st. Tehran: Tehran 
University Press. 1976; pp:129-30. [Persian] 

2. Amirhoushang M. [Population, development and reproductive 
health]. 2nd. Tehran: Boshra Press. 2000; pp:20-2. [Persian] 

3. Yavari P, Abadi AR, Mehrabi Y. [Mortality and changing 
epidemiological trends in Iran during 1979-2001]. Hakim Research 
Journal. 2003;3(6): 7-14. [Article in Persian] 

4. Heidari GhR, Heidari RN. Iran Millennium Development Goal's 
in a Glance. Iranian Journal of Public Health. 2009; 38(Suppl 
1):63-4. 

5. Mathers CD, Loncar D. Projections of global mortality and 
burden of disease from 2002 to 2030. PLoS Med. 2006 
Nov;3(11):e442. 

6. Naghavi M, Jafari N. [Nature of mortality in 23 provinces of 
Iran country]. 1st. Tehran : Arvigh Press. 2004;pp:160-91. [Persian] 

7. Sarraf-Zadegan N, Boshtam M, Malekafzali H, Bashardoost N, 
Sayed-Tabatabaei FA, Rafiei M, et la. Secular trends in 
cardiovascular mortality in Iran, with special reference to Isfahan. 
Acta Cardiol. 1999 Dec;54(6):327-33. 

8. Khosravi A, Taylor R, Naghavi M, Lopez AD. Mortality in the 
Islamic Republic of Iran, 1964-2004. Bull World Health Organ 
2007; 85:607-14. 

9. World rankings total deaths. Available in : www.worldlife 
expectancy.com 

10. Azizi F. [Projections of global mortality and burden of disease 
in Iran and World]. Journal of the Faculty of Medicine, Shaheed 

  ۱۳۸۸رتبه بندي ده علت مرگ و مير در ايران و جهان طي سال  : ۴جدول 
 )درصد(تعداد رتبه )درصد(تعداد رتبه علل مرگ ومير ايران )۹( جهان

۱  
۲  
۳  
۴  
۵  
۶  
۷  
۸  
۹  
۱۰ 

۷۱۸۵۳۵۳)۳/۲۴(  
۵۷۰۴۸۴۳)۳/۱۹(  
۴۱۷۲۰۸۸)۱/۱۴(  
۳۰۲۲۱۱۰)۲/۱۰(  
۲۱۶۲۰۷۶)۳/۷(  
۲۰۳۷۴۰۶)۹/۶(  
۱۴۶۲۴۹۵)۵(  
۱۳۲۱۶۸۸)۵/۴(  
۱۲۷۲۲۴۵)۳/۴(  
۱۱۷۸۰۱۷)۴( 

۱  
۲  
۵  
۱۴  
۱۰  
۳۳  
۲۷  
۱۹  
۳  
۶ 

۸۲۳۰۷)۶/۲۵(  
۳۹۱۸۳)۲/۱۲(  
۱۰۸۶۱)۴/۳(  
۶۰۰۵)۹/۱(  
۷۸۴۵)۴/۲(  
۱۶۸۹)۵/۰(  
۲۰۲۳)۶/۰(  
۳۳۰۸)۱/۱(  
۳۴۳۸۰)۷/۱۰(  
۹۸۱۵)۱/۳( 

  قلبهاي كرونري  بيماري
  سكته مغزي

  آنفولانزا پنوموني
  بيماري ريه

  هاي اسهالي بيماري
  ايدز
  سل
  هاي ريه سرطان

  اي تصادفات جاده
 كم وزني

  



  مرگ و مير در ايران روند تغييرات علل عمده / ٩٠

  )۳۶پي در پي ( ۴شماره /  ۱۲وره د/  ۱۳۸۹زمستان  / گرگان پزشكي علوم دانشگاه علمي مجله

Beheshti University of Medical Science and Health Services. 2008 
Winter; 32(4): 259-60. [Article in Persian] 

11. Mathers CD, Fat DM, Inoue M, Rao C, Lopez AD. Counting 
the dead and what they died from: an assessment of the global 
status of cause of death data. Bull World Health Organ. 2005 
Mar;83(3):171-7. 

12. Murray CJ, Lopez AD. Alternative projections of mortality and 
disability by cause 1990-2020: Global Burden of Disease Study. 

Lancet. 1997 May 24;349(9064):1498-504. 

13. Murray CJ, Lopez AD. Mortality by cause for eight regions of 
the world: Global Burden of Disease Study. Lancet. 1997 May 3; 
349(9061):1269-76 

14. Naghavi M. [Transition in Health Status in Islamic Republic of 
Iran]. Iranian Journal of Epidemiology. 2006;3(1): 13-25. [Article 
in Persian] 

 


