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چکیده
،آموزان در رابطه با پیشگیري از آندانشموزشو آاستي مزمن هایک عامل خطر در بروز بیماريچاقی :زمینه و هدف

آگاهی میزانتعیین فراوانی چاقی و،هدف اصلی این پژوهش.شتی داردکنترل این مشکل بهداسزایی دره اهمیت ب
.بوده است1388آن در سال ي مرتبط با هاموزان دبیرستانی شهرستان لارستان از بیماريآدانش

ان موزان مقطع دبیرستآدانشاز بین ايخوشه–موز با روش تصادفی آدانش278،در این مطالعه توصیفی:هاروشمواد و 
با استفاده از دستورالعمل استاندارد (BMI)هاي و نمایه توده بدنی آنگیراندازههاوزن و قد نمونه. شهر لار انتخاب شدند

با استفاده از هاداده. پژوهشگر ساخته مورد سنجش قرار گرفتنامهپرسشتوسطموزان آدانشآگاهی . محاسبه شد
.شدندتجزیه و تحلیل مجذور کايمستقل وt،توصیفیيي آمارهاآزمون
کم موزان آدانشاز کل % 1/33. مورد بررسی در محدوده طبیعی قرار داشتهايدر نمونهمیانگین نمایه توده بدنی:هایافته
موزان با سابقه چاقی آدانشدر BMIمیانگین . چاق بودند% 6/3اضافه وزن و داراي % 1/10زن طبیعی، داراي و% 2/53وزن، 

آگاهی اندکی در مورد ،مورد مطالعههاينمونه% 9/78. موزان بدون سابقه چاقی در خانواده بودآدانشبالاتر از ،خانوادهدر 
.عوارض مرتبط با چاقی داشتند

موزان در مورد عوارض آدانشو کمبود آگاهی ) کم وزنی و اضافه وزن(تغذیه با توجه به وجود مواردي از سوء:يگیرنتیجه
.موزان ضرورت داردآدانشاي و روش زندگی سالم به با چاقی و اضافه وزن، توجه به آموزش مداوم مباحث تغذیهمرتبط 

موزانآدانشآگاهی، چاقی، نمایه توده بدنی، :کلیدييهاواژه

آباده ) س(پرستاري حضرت زهراء دانشکده. از، ایراندانشگاه علوم پزشکی شیراز، شیر،جراحی-گروه آموزشی داخلیمربی ) نویسنده مسئول(-1
sokhandany@sums.ac.ir: ی، پست الکترونیک0451-7728028: ، دورنگار0451- 7728026: تلفن

دانشگاه علوم پزشکی شیراز، شیراز، بهداشت جامعهگروه آموزشیمربی ،)س(دانشکده پرستاري حضرت فاطمه. گروه آموزشی بهداشت جامعهمربی -2
ایران
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مقدمه
زان و کلید پیشرفت اجتماعی و ساآینده،موزانآدانش

ي مستمر جهت اقتصادي کشور هستند و مراقبت و پیگیر

. پذیر استنااجتنابامري هاحفظ و ارتقاء سلامتی آن

تغذیه صحیح و متناسب بودن برنامه غذایی یکی از شرایط 

ن ایهعدم توجه ب. باشدمیموزان آدانشلازم براي سلامتی 

و ذهنی و همچنین میتواند سلامت جسمیموضوع مهم 

که درمان آن موزان را به مخاطره انداردآدانشرشد و نمو 

. ]1[استممکن مشکل و گاهی اوقات غیر

ي ارزیابی سلامت و هاارزیابی تغذیه یکی از شاخص

باشد و ارزیابی وضعیت تغذیه نوجوانان میمیبهداشت عمو

از آن جهت حائز اهمیت است که نوجوانی یکی از 

تغذیه در سوء. شودمیي رشد محسوب هاترین دورهبحرانی

موجب چاقی و چه موجب لاغري گردد، در این دوره چه

و مرگ و میر دوران بزرگسالی هاتعیین شاخص بیماري

.]1[داراي اهمیت خاص است

ترین مشکلات چاقی یکی از مهمدر حال حاضر 

طبق آمار سازمان . باشدمین هاجبهداشتی در سراسر 

یک میلیارد و سیصد میلیون تقریباًجهانیبهداشت 

بالاترین .به چاقی و اضافه وزن هستندبزرگسال مبتلا

شیوع در خاورمیانه مربوط به بحرین و کمترین میزان 

در اندونزي شیوع چاقی در . استمربوط به ایران 

.باشدمیبالغ موزان غیرآدانشبرابر 2/1موزان بالغ آدانش

میلیون کودك و نوجوان 5/12ایالات متحده تقریباًدر 

چاقی جهانیمان بهداشت زسا. ]1[مبتلا به چاقی هستند

کند که در میرا به عنوان یک بیماري مزمن توصیف 

ي پیشرفته و در حال توسعه شایع بوده و جانشین هاکشور

ي هابسیاري از مشکلات بهداشتی گذشته، مانند بیماري

چاقی به عنوان یک بیماري مزمن . عفونی شده است

نظیر میي جسهاموجب به وجود آمدن بسیاري از بیماري

سرطان، قلبی،ي هافشارخون بالا، دیابت ملیتوس، بیماري

مشکلات روانی نظیر کاهش اعتماد به نفس و نیز فاکتور 

و هخطر مستقلی در افزایش مرگ و میر محسوب شد

ي مختلف زندگی مثل هاروي جنبهآن بر اثرات 

ي اجتماعی احساس هارتامهوي تحصیلیهادستاورد

در ایران در پژوهشی که در نوجوانان تهرانی .]1[شود می

چاق و %3/6،افزایش وزنها داراي نمونه%7/10انجام شد، 

شود میبینی پیش. داراي وزن طبیعی بودند%6/72حدود 

ترین مشکل به صورت مهم21که چاقی در قرن 

]. 2[تهدیدکننده سلامت انسان مطرح گردد 

و تغییر شیوه زندگی با توجه به افزایش شیوع چاقی

که ي ناشی از چاقی و با توجه به اینهاافراد و پیامد

ي مرتبط با چاقی در دوره جوانی هاي اکثر بیماريهانشانه

ي زندگی که هانه به شیوههاجوانان ناآگا،مشهود نیست

از جمله . دهندمیباشد ادامه میبراي سلامت سودمند ن

توان به میاقی در نوجوانان ثر در اضافه وزن و چؤعوامل م

ثیرات ژنتیکی، ات بد غذایی والدین و همسالان، تأثیر عادأت

عدم مصرف میوه و سبزیجات، مصرف بیش از حد مواد 

قندي، عدم مصرف صبحانه، فعالیت فیزیکی کم در مدرسه 

و منزل، اختصاص زمان بیشتر به تماشاي تلویزیون و 

لیغ مواد غذایی در ي کامپیوتري و ویدیویی و تبهابازي

با توجه به مطالب بیان ] 3. [ي جمعی اشاره نمودهارسانه

که تاکنون پژوهشی در رابطه با شده و با عنایت به این
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در شهرستان لار انجام موزان آدانشآگاهی بررسی وچاقی 

، باشندمیو نوجوانان گروهی درمعرض خطر نشده است 

و آگاهی میزان چاقیتعیینپژوهش حاضر با هدف 

ي مرتبط با هااز بیماريدبیرستانی شهر لار موزانآدانش

.انجام گردید1388آن در سال 

هاروشمواد و 
ی، جامعه مورد بررسی مقطع–در این مطالعه توصیفی

. موزان مقطع دبیرستان شهر لار بودآدانششامل 

مورد نیاز این مطالعه با نظر مشاور آماري و هاينمونه

گیري به صورت مطالعه پایلوت بر اساس نمونهانجام یک 

به این ترتیب که با توجه . اي انتخاب شدندتصادفی خوشه

،به بافت شهر لار و تقسیم آن به دو منطقه جدید و قدیم

. انتخاب شدندايهدر گام اول مدارس به صورت خوش

ي هر مدرسه به نسبت جمعیت تحت هاسپس تعداد نمونه

ید و پس از تعیین حجم نمونه، پوشش آن تعیین گرد

300ي هر مدرسه به طور تصادفی ساده به تعداد هانمونه

278یت انهکه در . موز وارد مطالعه شدندآدانشنفر 

. مورد بررسی قرار گرفتنامهپرسش

اطلاعات مربوط به هر نمونه شامل سن، جنس، محل 

سکونت، سابقه چاقی در خانواده، قد، وزن و دور کمر ثبت

موزان با ترازوي زنهیل آدانشي وزن گیراندازه. گردید

)Zenhil ( ي صد گرم با گیراندازهساخت آلمان با دقت

ي قد با گیراندازه. لباس سبک و بدون کفش صورت گرفت

متر و بدون کفش صورت متر پلاستیکی با دقت یک میلی

وزن به کیلوگرم (با استفاده از فرمول BMIسپس. گرفت

.محاسبه شد)2قد به متر به توان تقسیم بر

Center forي هابراي تعیین کم وزنی و چاقی از صدك

Disease Control)(CDC استفاده شد و وضعیت تغذیه

کمتر و BMI. با این شاخص به صورت زیر تعریف گردید

به BMI>80مساوي صدك پنجم به عنوان کم وزن، 

اضافه وزن به عنوان BMI>95≤85عنوان وزن طبیعی و 

. به عنوان چاقی تعیین شد95بیشتر یا مساوي BMIو 

با استفاده از دور کمر بر حسب می براي تعیین چاقی شک

به عنوان چاقی 90سن، صدك مساوي یا بیشتراز 

].4[تعیین گردید میشک

ي پژوهش در مورد چاقی و هامیزان آگاهی نمونه

الی ؤس28مهناپرسشي مرتبط با آن بر اساس هابیماري

ر اساس و عوارض مرتبط با چاقی بهادر زمینه بیماري

ي معتبر اینترنتی و کتب هاپایگاهدست آمده از مقالات ب

به این ترتیب که نمره ]. 4[معتبر پرستاري سنجیده شد 

تا 15به عنوان آگاهی ضعیف، نمره بین 14بین صفر تا 

ان آگاهی به عنو28تا 22آگاهی متوسط و نمره بین 21

با روش اعتبار نامهپرسشروایی . خوب در نظر گرفته شد

محتوي و توسط چند تن از متخصصان رشته پرستاري که 

ی انجام شد و پایای،سابقه تحقیق در این زمینه را داشتند

با هاداده. دست آمدب83/0آن نیز با روش بازآزمایی 

تجزیه ومورد 14نسخه SPSSافزار آماري از نرماستفاده

و براي رسیدن به اهداف پژوهش از ندگرفتتحلیل قرار

ي تی مستقل وهاي آماري توصیفی و آزمونهاروش

عنوان اختلاف بهp>05/0. دگردیمجذور کاي استفاده 

.دار در نظر گرفته شدمعنی
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نتایج
23/16±4/1ي مورد بررسی هامیانگین سنی نمونه

میانگین .بودنددختر% 50پسر و هانمونه% 50. سال بود

.بدست آمد61/20±11/4موزان آدانششاخص توده بدنی 

از %) 1/33(نفر 92بررسی نتایج نشان داد 

داراي وزن %) 2/53(نفر 148وزن و آموزان کمدانش

و %) 1/10(آموز دانش28اضافه وزن در . طبیعی بودند

.مشاهده شد%) 6/3(اموزان نفر از دانش10چاقی در 

ررسی شاخص توده بدن در دو گروه پسران و دختران ب

به طوري که فراوانی چاقی ي را نشان داددارمعنیاختلاف 

). p>05/0(در پسران بیشتر از دختران بود 

موزان با سابقه چاقی در آدانشدر BMIمیانگین 

موزان بدون سابقه آدانشو در 62/22±02/4خانواده 

). =001/0p(دست آمد ب04/20±62/3چاقی در خانواده 

داراي چاقی هانمونه% 2/1ي دور کمر نشان داد گیراندازه

دور کمر و شاخص توده بدن اندازه بین . باشندمیمیشک

. )r=8/0و =01/0p(وجود داشت دارمعنیارتباط آماري 

داراي چاقی ،موزان چاق و داراي اضافه وزنآدانش% 9

در ،میي با چاقی شکهانمونه% 3/73. هم بودندمیشک

چاقی مرکزي . )>05/0p(ند داشتخانواده نیز سابقه چاقی 

نتایج . ي نبوددارمعنیبین دو جنس داراي اختلاف آماري 

ي مورد هااز واحد% 9/78دست آمده نشان داد که ه ب

ي مرتبط با چاقی هاپژوهش شناخت چندانی از بیماري

.نداشتند

ان از ارتباط بین موزآدانشبین جنس و میزان آگاهی 

ري دامعنیبیماري پرفشاري خون و چاقی تفاوت آماري 

اما بین جنس و میزان آگاهی از ،)p=000/0(وجود داشت 

ارتباط بین بیماري دیابت، نقرس، آرتریت، چربی خون، 

ري دامعنیي قلبی و سنگ کیسه صفرا ارتباط هابیماري

.وجود نداشت

هامیزان آگاهی آنموزان و آدانشبین سطح تحصیلات 

پرفشاري خون و افزایش ،ي مرتبط با چاقیهااز بیماري

اما . )>05/0p(ري وجود داشت دامعنیچربی خون ارتباط 

ي بین سطح تحصیلات و میزان آگاهی از دارمعنیارتباط 

دیابت، آرتریت، نقرس، ،ي مرتبط با چاقیهابیماري

.ي قلبی و سنگ کیسه صفرا یافت نشدهابیماري

از %8/1اسنجش میزان آگاهی نشان داد که تنه

گاهی خوبی از خطرات چاقی و اضافه وزن آموزان آدانش

موزان از آدانش% 8/28این در حالی  است که . داشتند

نیز آگاهی % 6/69متوسط و آگاهی ،خطرات مربوطه

نتایج بدست آمده نشان داد که با افزایش . ضعیف داشتند

ي هاموزان از بیماريآدانشمیزان آگاهی ،مقطع تحصیلی

همچنین درصد آگاهی . یابدمیمرتبط با چاقی افزایش 

. به دختران اندکی بالاتر بودموزان پسر نسبتآدانش

بحث
نشان داد درجاتی از چاقی و اضافه وزن مطالعه حاضر

اگرچه مطالعات انجام شده . موزان وجود داردآدانشدر بین 

، ولی مقایسه یستروي این گروه سنی زیاد ندر ایران بر 

ي انجام شده حاکی از آن است هابا بررسیحاضرمطالعه 

ه اثرات خود را در بیشتر نقاط ایران ب"گذر تغذیه"که 

که به ،کن نشدهتغذیه ریشهسوءهاجاي گذاشته و نه تن

فزون تغذیه از نوع پرخوري ،موازات آن و با شدت بیشتر
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مشابه . وچک را نیز درگیر نموده استي کهاحتی شهر

نیز بدست آمده ] Mozaffari]5همین یافته در مطالعه 

الگوي اضافه وزن با مناطق آسیایی حاضردر مطالعه . است

خوانی دارد اگرچه نسبت به منطقه اروپایی و خاورمیانه هم

بررسی نتایج مقایسه ]. 6[و آفریقا شیوع آن کمتر است 

دهد که در منطقه لار مینشان هابا این بررسیحاضر 

ي مختلف اما با شدت هاچاقی مشابه سایر مطالعات کشور

در مطالعه حاضر درجاتی از کم وزنی نیز . کمتر وجود دارد

هرچند امروزه بیشتر بر مشکلات چاقی و . مشاهده شد

اما کمبود وزن و لاغري نیز ،شودمیآمد آن توجه پی

و Katherin. ال داردمشکلات خاص خود را به دنب

همکاران عقیده دارند وزن کمتر از حد طبیعی مشخصاً در 

ي غیر هاناشی از بیماريارتباط با افزایش مرگ و میر

و Dehghan]. 4[باشد میعروقی - سرطانی و غیر قلبی

ن ایههمکاران نیز در مطالعه خود در منطقه لارستان ب

ابعاد خود در این میتغذیه در تمانتیجه رسیدند که سوء

و همکاران Darvishiدر همین رابطه . منطقه وجود دارد

Aghaو همکاران در کرمان، Naeiniدر کردستان، 

mollaei و همکاران در بندرعباس وGorbani در زنجان

تغذیه به صورت کم وزنی را در بین نیز شیوع سوء

].7[اند کردهموزان این مناطق گزارش آدانش

حاضر، چاقی بیشتر در گروه پسران و در در بررسی 

این ي هایافته. افراد داراي سابقه خانوادگی مشاهده شد

این نکته ]. 8[مشابه است Blouzaبا نتایج مطالعه مطالعه

گویاي این است که افراد با سابقه خانوادگی چاقی، بیشتر 

در معرض خطر بروز چاقی قرار دارند و دو عامل تغییرات 

گی از قبیل پرخوري و عدم فعالیت، این عامل الگوي زند

مدارکی وجود دارد که ،علاوه بر آن. دهدمیارثی را بروز 

و استفاده از تکنولوژي هاثیر تماس با رسانهأتحت ت

ثیر أي سلامت کودك و نوجوان تحت تهاپیشرفته، رفتار

.گیردمیقرار 

آنچه در این مطالعه حائز اهمیت است این است که به 

است و تا رسیدن به حد کن نشدهتغذیه ریشههرحال سوء

عمیق وجود دارد و در ايهمطلوب همچنان فاصل

تغذیه به عنوان چالشسوء،ي در حال توسعههاکشور

در . گیرداران قرارتاریخی بایستی مورد توجه سیاستگذ

ي جدید در هاحالی که به موازات آن بایستی رویکرد

ي مزمن ناشی از چاقی نیز ارایه هاپیشگیري از بیماري

].7[شود 

% 2/5از دختران و % 3/6همچنین در این بررسی 

در بسیاري از . بودندمیپسران داراي چاقی شک

ثر ؤبه عنوان عامل مWaist–Hip Ratio(WHR):تمطالعا

ي هادر افزایش خطر ابتلا به بیماريBMIو مستقل از 

ي مزمن هایماريعروقی و مرگ و میر ناشی از ب-قلبی

شیوع چاقی ،دیگرايهدر مطالع. شناخته شده است

گزارش شده % 7/7تهران 6در نوجوانان منطقه میشک

.خوانی داردکه با نتایج این مطالعه تقریباٌ هم] 9[است 

مورد هاينمونه% 9/78نزدیک به ،در این پژوهش

مطالعه آگاهی اندکی در مورد خطرات چاقی و اضافه وزن 

داشتند که لازم است آموزش در مورد چاقی و عوارض آن 

، مطالعه در همین رابطه. دبا جدیت بیشتري دنبال گرد

Soleimani zadeh و همکاران نیز که چاقی و عوامل

مربوط به آن را در دانشجویان مراکز دانشگاهی شهر بم 

افراد در مورد عوارض چاقی داراي % 1/52،بررسی کردند
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که با مطالعه حاضر ] 10[ا ضعیف بودند آگاهی اندك ی

.خوانی داردهم

يگیرنتیجه
با تعیین شاخص توده بدنی و میزان آگاهی 

تغذیه وجود مواردي از سوء،موزان در شهرستان لارآدانش

مشخص گردید که لزوم توجه به ) کم وزنی، اضافه وزن(

اي و اصلاح شیوه زندگی و ي مناسب تغذیههاارایه برنامه

ي مختلف جامعه را ضروري هایز آموزش مداوم گروهن

.نمایدمی

تشکر و قدردانی
،جام این تحقیق یاري نمودنداز کلیه عزیزانی که در ان

موزان آدانشمدیریت آموزش و پرورش و خصوصاً

.. آیدمیبه عمل تشکر و قدردانی ،شهرستان لار
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Study of the Prevalence of Obesity and Knowledge of Lar High School Students

about Obesity Related Diseases in Larestan in 2009: A Short Report
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Background and Objectives: Obesity is known as a risk factor of chronic diseases. It is very important to

educate the students about the prevention of obesity. The main aim of this study was to assess the prevalence of

obesity and knowledge of high school students of Larestan from obesity related diseases.

Materials and Methods: In this descriptive- analytic study 278 students were selected from Larestan high

school centers by stratified sampling. Weight and height and BMI were measured by using a standard protocol.

The knowledge of students was measured by a questionnaire. Data were analyzed with SPSS by descriptive-

analytic statistics.

Results: The results showed that the mean of BMI was in normal range. Thirty one point one percent of the

students were underweight, 53.2% had normal weight, 10.1% were overweight and 3.6% were obese. BMI mean

in students with positive history of obesity in their family was higher than students with negative history of

obesity in their family. Seventy eight point nine persent had a little knowledge about obesity related diseases.

Conclusion: As there were some degree of malnutrition in these students and little knowledge of obesity related

disease, launching nutritional education programs and life style modification programs are recommended.

Key word: Awareness, Obesity, Body mass index, Student
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