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Abstract 
Background and Aim: Deafness is a heterogeneous disorder induced by genetic and environmental 
factors. It is the most common hereditary sensory-neural disorder that affects 1/1000 to 1/2000 of the 
newborns. More than 70% of hearing loss cases are caused by genetic disorders, 85% of which result 
from nonsyndromic autosomal recessive sensory-neural hearing loss. Up to now, more than 100 genes 
contributing in hearing loss have been determined. Alteration of these genes may result in hearing loss. 
This study was performed to identify the inheritance patterns of deafness and its relation with 
ethnicity, gender and consanguineous marriages. 
Methods: In this survey, data from 356 families affected by hearing loss and referred to welfare 
organization of Ahvaz during the time were collected based on sex, ethnic groups and relativeness. 
Results: The results state a high frequency of autosomal recessive deafness caused by consanguineous 
marriages within Arab and non-Arab ethnic groups (p<0.05). But no significant difference in gender. 
Conclusion: In conclusion, the high frequency of autosomal recessive deafness among the population 
with a high frequency of consanguineous marriages is considerable. The dominant pattern of deafness 
observed in this population was autosomal recessive. 
Keywords: Syndromic deafness, non-syndromic deafness, inheritance patterns, consanguineous 
marriages, Arab, non-Arab population 
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مقاله پژوهشي

درييشنواكمبررسي توزيع الگوهاي به مركز مشاور يان مراجعهشنواكمارثي ةكننده
 سازمان بهزيستي اهواز ژنتيك

2جاسم غوابش،3عبدالرحمن راسخ،2غلامرضا محمديان،1داري حميد گله،1مند محمد فروغ علي

 ايران اهواز،دانشگاه شهيد چمران گروه ژنتيك، دانشكده علوم،ـ1
 اهواز، ايرانبهزيستي مركز مشاوره ژنتيك،ـ2
و كامپيوتر،ـ3  اهواز، ايران دانشگاه شهيد چمران گروه آمار، دانشكده علوم رياضي

 چكيده
و هدف از:زمينه مي به دليل ناهنجاريها شنواييكم،درصد70در بيش از. شود هاي ژنتيكي ايجاد ش 100تاكنون بيش  آنهارييتغكه ده استمكان ژني گزارش

بهيم با سازمانبهكننده شنواي مراجعهكمهدف از اين بررسي، تعيين فراواني الگوهاي توارثي در جمعيت. منجر گرددييشنواكمتواند و ارتباط آن بهزيستي اهواز
و ازدواج .بود خويشاونديهاي عوامل ديگر از قبيل قوميت، جنسيت

پ:روش بررسي به خانواده مراجعه 356رونده در اين بررسي به. بهزيستي اهواز مورد مطالعه قرار گرفت مركز مشاوره ژنتيك سازمان كننده يي با شنواكمافراد مبتلا
و همچنين رابط و براساس الگوي توارثيةتوجه به قوميت، جنسيت دريينواشكمانتقالةنحويحاصل از بررس خويشاوندي والدين آنها با هم در دستجات مختلف

.بندي گرديد تقسيم،شنواكميها خانوادهةشجر
از؛توارث اتوزومي نهفته:ها يافته در جمعيت غيرعرب بيشتر از عرب خويشاونديهاي فراواني اغلب انواع ازدواج. بودترين الگوي ژنتيكي رايج،درصد60فراواني بيش

.)<05/0p(داري بين دو جنس ديده نشد تفاوت معني)>05/0p(بود
وييشنواكمداري بين هاي خويشاوندي تفاوت معني هاي بين دو جمعيت در فراواني ازدواج دركنار مشاهده تفاوت:گيري نتيجه ازييشنواكمهاي توارثي هاي حاصل

.استيي در منطقه الگوي آتوزومي نهفته شنواكمو الگوي غالبشتعوامل محيطي وجود دا
سشنواكم:كليدي واژگان  غيرعرب،ازدواج خويشاوندي، عرب سندرمي، الگوي توارثيشنوايي غيركمندرمي، يي

)11/3/90:، پذيرش20/10/89: دريافت مقاله(

 مقدمه
هاي حسي ترين نقص يي از شايعشنواكمو كاهش شنوايي

هر استدر انسان  را تحـت مـورد يـك نوزاد 2000تا 1000كه از
ميأت از.)1-5(دهد ثير قرار جهـاني هاي اصلي سـازمان برنامه يكي

و اجرا)WHO(بهداشت  هايي برنامهيتشويق كشورها براي ارائه
از در قالب طرح ملي پيش و نقـص شـنوايي اختلال شنواييگيري

كه المللي هاي بين برنامه تلاش در همين رابطه. است  بر اين است
ــنوايي ــدي ش ــتلالات ج ــايين اخ ــنين پ ــر در س ــخيص داده ت تش

).7و6(شود

و Stormو)8(و همكاران Prasadاز بر اساس بر آوردي
از)9(همكاران أهـاي دوران كـودكي منشـييشـنواكمتقريباً نيمي

درصـد Willems 90گـزارش بر اساس همچنينو،ژنتيكي دارند
).10(شوند موارد اين نقص به دليل اختلالات ژنتيكي ايجاد مي

كه10بيش از ژنتيكي در بـروز نقش اختلالاتسال است
دصدو تاكنون،اختلالات شنوايي شناسايي شده است ر ايـن ها ژن

ــ).11-13و1(اســت شــدهارتبــاط گــزارش ارزيــابي ژنتيكــي،ةپاي
ارزيـابي ژنتيكـي بـراي. استهاي مشكوك تشخيص دقيق حالت
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كمت 74  ارثي در اهواز شنوايي وزيع الگوهاي

ـ دوره شنوايي  2،1390، شماره20شناسي

انـد بايـد مـورد شنوا كه به تازگي تشـخيص داده شـدهكمكودكان
. تعيـين نشـده باشـد خاصـير هـيچ علـت اگـ ويژهبه،توجه باشد

كـودكي كـه بـه كـاهش شـنوايي متعاقـبةخانواد،عنوان مثال به
.)11(مننژيت مبتلا شده است به ارزيابي ژنتيكي نياز ندارد

يي ژنتيكـي شنواكمةاختلالات شنوايي ژنتيكي به دو دست
و غيرسندرمي تقسـيم مـي  از. شـوند سندرمي  400تـاكنون بـيش

شـنوايي بـه دنبـال اخـتلالي شده است كه در آنها سندرم شناساي
و همراه ساير علائم  ميبهابتلا به بيماري در.)14و11(آيد وجود اما

هاي ژنتيكي غيرسندرمي، درصد بالايي شنواييكم، يعنيدومةدست
مي شنوايي بدون ظهور ناهنجاريكمموارد از  ،كنـد هاي ديگر بروز

آنو نقـش داردز ايـن عارضـه يك ژن منفرد در بروو معمولاً  در
و ميتوكنـدريايي مشـاهده وراثتـي الگوهاي متفـاوت كرومـوزومي

).11(شود مي
هاي مختلـف از جملـه جمعيت خوزستان تركيبي از قوميت

و عرب  مي. استفارس تواند بر توزيع صـفات اين تركيب جمعيتي
و بيماري ت ژنتيكي هـاي شـناخت ويژگـي. گذار باشـد ثيرأهاي ارثي

و بيماري توانـد ها مـي هاي رايج در ميان اين جمعيت ژني جمعيتي
و جلــوگيري از گســترش اخــتلالات راهةدر توســع هــاي آمــوزش

نگــرش كلــي بــه انــواع. اي داشــته باشــد ژنتيكــي اهميــت ويــژه
و همچنين جمعيتييشنوا كم ها در اهواز با توجه به الگوي وراثتي

و غيرعرب در همين راستا مي و قابل توجـه باشـد توان عرب .د مفيد
ــي ور ايــن بررســي م ــون الگــوي ــه ســؤالاتي پيرام ــد ب ــثاتوان ي ت

و شناخت قوميتي كـه ابـتلاييشنوا كم بيشـتري دارديهاي شايع
ور. پاسخ دهد درتـثاهدف از اين بررسي تعيين فراواني الگوهاي ي

 ژنتيـك سـازمانةمركز مشـاوربهكنندهي مراجعهشنواكمجمعيت
ا  عوامـلو ارتبـاط آن بـا 1374-1382هاي هواز در سالبهزيستي

و ازدواج .است خويشاونديهاي ديگر از قبيل قوميت، جنسيت

 روش بررسي
خانواده كه به دليل دارا بودن 356ةدر اين بررسي پروند

و)dB 90-56بينةدر دامن(شنواكمافراد  يا در خانواده
تا 1382هاي اري در سالازدواج يا باردةخويشاوندان براي مشاور

بودند مورد مطالعه قرار كردهبه بهزيستي اهواز مراجعه 1374
مي نيمي از اين جمعيت را خانواده.گرفت .دادند هاي عرب تشكيل
و با استفادهابودن افراد مبتلا قبلا توسط متخصص شنواكماثبات ن

 دستگاه اديومتر مدل( هاي تخصصي انجام گرفته بودهاز دستگا
AC5 شركت Interacoustic ،و اديومتر دستگاه كشور دانمارك

با توجه.)كشور دانمارك Madsenشركت AZ26 مدل ايميتانس
 قوميت در زمينةشنواكمفرد 657تا 650اطلاعات فردي به
و غيرعرب( و همچنين رابط)عرب خويشاوندي والدينة، جنسيت

و درصد فراواني الگوهاي توـ1جدول و جمعيت غيرعربشنواييارثي كمتوزيع ها در كل، در جمعيت عرب

 غير عرب عرب كل

كل درصد درصد تعداد درصد تعداد الگوي توارث كل درصد درصد تعداد از p از

000/0%7/61%15/69 278%2/38%35/69 172%23/69 450 آتوزومي نهفته
576/0%9/54%96/6 28%45%27/9 23%85/7 51 آتوزومي بارز

281/0%58%96/7 32%8/41%27/9 23%46/8 55 وابسته به جنس نهفته
019/0%65%7/10 43%8/34%27/9 23%15/10 66 گير تك

013/0%75%22/5 21%25%782/2%3/4 28 محيطي
ــ%100 402ـ%100 248%100 650 جمع
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و همكاران محمد فروغ علي 75 مند

ـ دوره شنوايي  2،1390، شماره20شناسي

در اين بررسي.ندشد بندي آنها با هم در دستجات مختلف تقسيم
ها صورت خانوادهةبا توجه به الگوي توارث كه از طريق رسم شجر

خويشاوندي، نوعةتا افراد مبتلا بر اساس رابطشدسعي،گرفت
تكوراثتيالگوي  و و جنسيت افراد طبقه، موارد محيطي بندي گير

.استفاده گرديددويكاهاي آماري از آزمون بررسي براي. شوند

ها فتهيا
كم60رسي بيش از در اين بر شنوايان استان درصد

اين).1جدول( بودندتوزومي نهفتها وراثتيخوزستان داراي الگوي 
و  مقدار بيش از مجموع تعداد ديگر الگوهاي توارثي آتوزومي بارز

موارد،از طرف ديگر). >001/0p( بودوابسته به جنس نهفته 
تك از عوامل محيطي ناشييي شنوا كم گير در مقايسه با الگويو

،)1جدول( گرفت درصد را در برمي14آتوزومي نهفته فقط حدود 
داري بين دو جمعيت مورد هاي معني اگرچه اين دو الگو تفاوت

فراواني مبتلايان،نكته ديگر در اين رابطه. دهند بررسي نشان مي

باديخويشاونهاي ازدواج. استغيرعرب در مقايسه با افراد عرب 
جدول(در جمعيت هدف مشاهده گرديد درصد77فراواني بيش از

فراواني خويشاوندي براي هر نوعن جدوليادرنيهمچن).2
و بقيـدخترعمو(ازدواج  و براي مجموع)ها انواع ازدواجةپسرعمو

و مقايسه ازدواج وشدها محاسبه كه به جز براي دخترعمو
هاي هاي خويشاوندي تفاوتجموارد ازدواةپسرعمو براي بقي

يها عين حال ازدواجدر.)2جدول(شد داري مشاهده معني
از1ةخويشاوندي درج هاي خويشاونديو ازدواجدرصد50با بيش

و در مجموع فراواني2ةدرج و به بعد در غيرعرب بيشتر
،از طرف ديگر. بود درصد61هاي خويشاوندي در غيرعرب ازدواج

و پسر تقريباًشنواكمتوزيع جنس نزديك يي در هر دو جنس دختر
هاي قابل توجهي بين دو جمعيت از نظر اگر چه تفاوت،بودبه هم 

نشان4جدول).3جدول( فراواني جنسي قابل مشاهده است
وييشنواكميبين فراوانيدهد كه تفاوت قابل توجهيم هاي ارثي

دييشنوا كم .اردهاي حاصل از عوامل محيطي وجود

و غيرعرب برحسب رابطه خويشاوندي والدينها در جمعيتييشنواـ توزيع فراواني كم2جدول هاي عرب

 غير عرب عرب كل

 نوع ازدواج
 تعداد

)صددر(

ازصددر
هاي ازدواج

 خويشاوندي

 تعداد
)درصد(

ازصددر
هاي ازدواج

 خويشاوندي

 تعداد
)درصد(

ازصددر
هاي ازدواج

 خويشاوندي

9324/52)52/21(8575/47)78/37( 17835)27(*پسرعموـ دخترعمو
5571/79)73/12(1429/20)22/6(696/13)5/10(**پسرخالهـدخترخاله
4318/78)95/9(1281/21)33/5(558/10)37/8(**پسرعمهـدختردايي
1135/32)55/2(2364/67)22/10(347/6)17/5( ***پسرداييـ دخترعمه

به2درجه خويشاوند 13823/80)94/31(3476/19)11/15(17286/33)18/26( **بعدو
34093/66)7/78(07/33 168)67/74( 508100)32/77(**خويشاونديهاي جمع ازدواج
9274/61)3/21(5725/38)33/25(ـ149)68/22( ****خويشاونديهاي غير جمع ازدواج

ـ 432)100(ـ225)100(ـ 657)100( جمع كل

*6/0p=،** 000/0p=،*** 058/0p=،**** 005/0p=
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كمت 76  ارثي در اهواز شنوايي وزيع الگوهاي

ـ دوره شنوايي  2،1390، شماره20شناسي

 بحث
بهييشنوا كم و هاي ژنتيكي و نهفته صورت آتوزومي بارز
و همچنين با الگوي ميتوكندرياييXوابسته به  و بارز نهفته
ترين فرم، قبلي شايع هاي كه با توجه به گزارش،شوند مشاهده مي

عصبي با الگوي آتوزوميـ كاهش شنوايي غيرسندرمي حسي
ور اگرچه). 16و15(استمغلوب  تكتثاالگوهاي و موارد وي گير

محيطي افراد غيرعرب توزيعي همانند الگوي افراد عرب را نشان 
د.دهند مي با قوميت بستگي ندارد،تثوراالگوي،گريبه عبارت

.استولي فراواني افراد مبتلا در افراد غيرعرب قابل توجه 
در،در مجموع با توجه به فراواني الگوي آتوزومي نهفته

و همچنين الگوي توارث  وابسته به جنس نهفته بين هر دو جمعيت
از برايها ژنتيك در اين جمعيتةضرورت مشاور جلوگيري
و غيرقابل اغماض شنواكمةگسترش عارض يي امري ضروري

تك در دسته شنواكمفراواني كم افراد. است در هاي و محيطي گير
اي اين بررسي احتمالاً و به دليل عدم ارجاع ن افراد به بهزيستي

مطالعات انجام يابي اين تفاوت ريشه براي.استبخش ژنتيك
به. لازم است جدي ي جمعيتي، هاي كم صورت ابتدايي تفاوت ولي

ةژنتيك، توجه به اهميت مشاورةارجاع دادن افراد به مراكز مشاور
مي ژنتيك در قوميت م هاي متفاوت .ثر باشدؤتواند از جمله عوامل

فراواني شودميمشاهده1طور كه در جدولنهما
يت را آتوزومي نهفته بيشترين كم وراثتهاي با الگويييشنوا كم

تواند از نوعمي وراثتياين توزيع الگوي. دهد به خود اختصاص مي

ت ازدواج در همين راستا. ثير پذيردأهاي خويشاوندي در منطقه
و Tabchiي مانندتوسط محققان مطالعات در بعضي از كشورها

ودر)2000( همكاران  مؤيدلبناندر)Fageeh)2003 عربستان
ةو مشاهد2رجوع به جدول ). 18و17(استهمين مطلب

از خويشاونديهاي ازدواج بدون شك درصد77با فراواني بيش
درةنكت. تواند دليلي قوي براي اين استدلال باشد مي جالب ديگر

از1ةي خويشاوندي درجها واجفراواني ازد،اين رابطه 50با بيش
به در اين ازدواج. استدرصد ها بيشترين فراواني اختصاص
ازـ هاي دخترعمو ازدواج اين درصد50پسرعمو دارد كه بيش

هاي ازدواجدرصد35و1ةهاي درج ها در ازدواجاجازدو
.به اين گروه تعلق دارد خويشاوندي

خويشاوندي در والدين افراد هاي نوع ازدواجةمقايس با
مي در جمعيت شنوا كم و غيرعرب مشاهده كه شود هاي عرب

و الگوي توارثيفراواني كمـ3جدول شنوايي برحسب جنسيت

 غيرعرب عرب كل

p درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد جنس

000/0%1948/63%2/38 110%3/46 304 دختر
000/0%2151/60%39 138%7/53 353 پسر
000/0%1573/62%7/37 62/5595 252ر با الگوي آتوزومي نهفتهدخت

005/0%1212/60%8/39 37/4480 201 پسر با الگوي آتوزومي نهفته

كمـ4 جدول و غيرتوارثي شنوايي مقايسه الگوهاي توارثي
و غيرعرب بين قوميت  هاي عرب

pكل غيرعرب عرب شنوايي الگوي كم

338556000/0 218 توارثي
6494000/0 30 غيرتوارثي

402650000/0 248 كل
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پسرعمه،ـ پسرخاله، دخترداييـ هاي خويشاوندي دخترخاله ازدواج
و ازدواج2ةدرج خويشاوند و به بعد در غيرعرب خيلي بيشتر
و دخترعمه پسرعمو تقريباًـ دخترعمو پسردايي در قوميتـ برابر

درو در مجموع فراواني ازدواج است، عرب بيشتر هاي خويشاوندي
وجود اين. استرقم قابل توجهي درصد67حدود غيرعرب با 

برالگوها  توجه بيشتر،ن مربوطاتوجه بيشتر متخصص علاوه
و دستگاهامشاور و متخصص هاي اطلاعن ژنتيك نارساني سلامتي

و پزشك ميژنتيك مولكولي .طلبدي را
و پسر شنواكميتتوزيع جنسي يي در هر دو جنس دختر

هم تقريباً عدم وابستگي الگوي توارثي به جنسيت. استنزديك به
طورو همان،استآتوزومي نهفته وراثتهاي الگوهاي از ويژگي

م  شود، رود تفاوت جنسيتي در اين نتايج مشاهده نمييكه انتظار
و پسرهاي مبتلا در جمعيت غيرعرب به اگرچه تعداد دخترها

داري با جمعيت عرب دلايلي كه روشن نيست داراي تفاوت معني
).3جدول( است

و مطالعات بعدي بايد مورد توجه نكته ديگري كه در اينجا
وييشنواكمتفاوت قابل توجه بين،قرار گيرد هاي ارثي

هم بين اين تفاوت. استهاي حاصل از عوامل محيطيييشنوا كم
و هم براي الگوهاي  يي بين دو جمعيت مورد مطالعه شنواكمالگوها

با نشان جداول فوق،در مجموع).4جدول( كاملا مشهود است
ش وراثتييدادن نسبت الگوها يآتوزوميوع قابل توجه الگويو

خطمينهفته مشي كلي براي مطالعات توانند در ترسيم يك
در مولكولي مرتبط با ژن كننده ها تعيينييشنواكمگير در هاي

ن ژنتيك به الگويااهميت توجه مشاور،از طرف ديگر. باشند
غين دو جمعيبيي در منطقه شنواكمغالب و را رعربيت عرب

مي. دهد نشان مي ةهاي داراي سابق تواند براي خانواده همچنين
قب بيشتر به مشاورهتا باشد زنگ خطري خويشاوندي ل از هاي

آوري خطرات احتمالي همراه ياد). 19و11(اهميت دهندج ازدوا
و زمينه ازدواج و سازي براي كاهش اين ازدواج هاي خويشاوندي ها،

فرهنگيهاي در خطر از طريق ارتقا كنترل تعداد اولاد خانواده
تواند نقش قابل توجهي عمومي در دستيابي به اين اهداف مي

.داشته باشد

 گيري نتيجه
م كهيدر مجموع هـاي تفـاوتةدركنار مشـاهد توان گفت

ــي ازدواج  ــت در فراوان ــين دو جمعي ــاوت ب ــاوندي تف ــاي خويش ه
وييشنواكمداري بين معني ازييشـنواكمهاي ارثي هـاي حاصـل

يي در منطقـه شـنوا كـمو الگوي غالب،ود داردوجعوامل محيطي 
ةفرهنـگ در زمينـيالبتـه بـا ارتقـا.اسـت الگوي آتوزومي نهفته 

،ژنتيك در سـطح كشـورةمشاورةو توسعهاي خويشاوندي ازدواج
ب به در راي خانوادهخصوص بهمي،خطر معرض هاي و كنترل توان

.يي اميدوار بودشنواكمكاهش اختلالات ارثي از جمله
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