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مقدمه
شیوع چاقی و اضافه وزن به طور قابل توجهی در جهان 

اکنون در حدود نیم بیلیون از و ]1[در حال افزایش است
امروزه مشکل .جمعیت در جهان به چاقی مبتلا هستند

،چاقی و اضافه وزن نه تنها در کشورهاي در حال توسعه
یافته نیز افزایش یافته بلکه در کشورهاي صنعتی و توسعه

.]2[دهدمیو روند رو به رشد خود را ادامه 
شودمیبرآوردواستشایعهايبیماريازیکیچاقی

وزناضافهدارايجهاندرنفربیلیون2/1حدودکه
متحدهایالاتازمنتشرهگزارشاتاساسبر.]3[هستند

بودهقچابزرگسالانسومدونزدیکقبلهزارهانتهايدر
.]4[اندداشتهوزناضافهیاو

دارايبزرگسالانکلتعدادمیلادي،2005سالدر
396چاقافرادتعدادومیلیون937دنیادروزناضافه

سال20بامقایسهدرارقاماین، که]5[بود نفرمیلیون
.]6[استشدهبرابر2گذشته

دروزناضافهوچاقیشیوعایران در2005سالدر
و]7[بود% 57و% 8/42شاملترتیببهزنانومردان
بهویافتهافزایشارقاماین2015سالتاشودمیبرآورد

.]8[برسد% 74و% 54
شیوع اضافه ،در کشورهاي درحال توسعه مانند ایران

ساله شرق تهران 10-19وزن و چاقی در پسران نوجوان 
اي کشور در یهدر مطالعه انستیتو تحقیقات تغذو % 19

گزارش شده است% 31و % 26پسران و دختران به ترتیب 
]9[.

پزشکیدانشکدهدانشجویاناي که بیندر مطالعه
شدگرفت مشخصانجاماصفهانپزشکیعلومدانشگاه

ووزناضافهدچارپسران%88/5ودختراندرصدصفر

%31/5وچاقیدچارپسران%92/3ودختراندرصدصفر
.]10[بودندشکمیچاقیدارايپسران%95/4وندخترا

ایجادبراياصلاحقابلوسازخطرعاملیکچاقی
ازبسیاريدرتقریباًوباشدمیعروقیوقلبیهايبیماري

وزن،کاهشهمراهبهکهاستشدهدادهنشانمطالعات
.]11-12[استیافتهکاهشسیستولیکخونفشار

تعیینمهمعواملازحدازبیشچاقیووزنافزایش
مانندمتابولیک،منفیتغییراتبهوهستندسلامتکننده
افزایشکلسترول ونامطلوبسطوح،بالاخونفشار

،]13[خون چربیاختلال،انسولینبرابردرمقاومت
آمبولیوریدي،ترومبوزایجاددو،نوعدیابتشیوعافزایش
منجر هارطانسمختلفانواعشیوعافزایشووریدي

.]14[گرددمی
هاي قلبی و وزن به همراه افزایش خطر بیماريافزایش

، فشار خون، افزایش وزن و چاقی باعث ]15[عروقی 
،و همچنین]16[افزایش مرگ و میر و کاهش طول عمر 

مبتلان آی که به هاي قابل توجهی به جوامعتحمیل هزینه
].17[شودمیاند شده

و نسبت دور کمر به دور باسن ) BMI(ی نمایه توده بدن
)Waist to Hip Ratio یاWHR( به طور وسیعی به عنوان

و عوامل خطر ساز ]18[ملاك و شاخص چاقی 
مورد استفاده قرار ]19[هاي قلب و عروق و دیابت بیماري

[گیرند ومی WHR20[بینی به عنوان یک عامل پیش
یدمی مطرح استکننده پرفشاري خون، دیابت و هیپرلیپ

]21[.
که مسئولان و مجریان درمان در کشور با توجه به این

تا هم به ،خود نیز باید در شرایط سالمی به سر ببرند
عنوان الگو براي جامعه مطرح باشند و هم اینکه بتوانند 

اند و منابع زحمت کشیدهبراي آن ها که سالايحرفه
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ت آنها مورد مادي و معنوي زیادي در کشور براي تربی
مصرف قرار گرفته تا آنچه که این در باره سلامت به مردم 

هایی د به آن عمل کنند و درگیر بیماريگویند نیز خومی
ا را از بین ببرد و آنها را مانند چاقی نشوند که کارایی آنه

هاي درمانی را این مطالعه قصد دارد گروه،نشین کندخانه
سلامت و بهداشت مورد بررسی قرار دهد که مسئول

اي در ها هستند و از آنجایی که تحقیقات گستردهدندان
زمینه چاقی پزشکان انجام شده و اما در زمینه چاقی و 

اي صورت نگرفته، اي دندانپزشکان مطالعهوضعیت تغذیه
داند تا به بررسی میزان چاقی در لذا این مطالعه بر خود می

ز این طریق اطلاعات دانشجویان دندانپزشکی بپردازد تا ا
صحیح و بهتري از مجریان درمانی در بخش دندانپزشکی 

راهنمایی بسیار مناسب براي مسئولان وبه دست آید 
سلامت و سیاستگزاران بهداشتی باشد تا علاوه بر توجه به 

.سلامت مردم به سلامت زیر دستان خود نیز توجه نماید

هامواد و روش
دانشجویان دانشکده در مورداین مطالعه توصیفی 

دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزد 
و در 93- 94تحصیلیسالاولنیمسالباشد که درمی

گرفتننظردربا.مقاطع مختلف مشغول به تحصیل بودند
ودانشجویاندرچاقی% 5شیوعو% 95اطمینانسطح

اندانشجویازنفر181تعداد% 3خطايگرفتننظردرنیز
گیرينمونهوسیلهبههاي ناقصپس از حذف نمونه

شمارهاساسبردانشجویان.شدندانتخابتصادفی
دندانپزشکیدانشکدهآموزشادارهطریقازکهدانشجویی

و از گرفت وارد مطالعه شدندقرارمحققیناختیاردر
هاي مختلفی که دانشجویان دندانپزشکی در بخشآنجایی

ها به صورت و این فعالیتهستندغول به فعالیتمش

است سعی شد تا انتخاب دانشجویان براي و نه ثابت دوره
نامه پس از تأیید فرم رضایت.باشدتصادفیانتخابحسب

توسط این افراد، فرم اطلاعاتی حاوي اطلاعات شخصی و 
براي افرادي که وارد مطالعه تن سنجی توسط محققین

فراد توسط محققین در حالت قد ا. اند تکمیل گردیدشده
ایستاده و بدون کفش و به کمک قد سنج دیواري و با 

.]22[شدتعیینcm5/0دقت 
Body Compositionاز دستگاهبراي توزین افراد

Monitorمدل)OMRON health care BF511(HBF-

511B-E)(به این دستگاه.ساخت کشور چین استفاده شد
در محاسبه گیراندازهفرد منظور کاهش خطاي حاصل از 

خودکاری که دستگاه به صورت یو از آنجاBMIوزن و 
را محاسبه کرده و به منظور افزایش دقت BMIمیزان 

به این ترتیب که ابتدا .مطالعه مورد استفاده قرار گرفت
سپسشدوارددستگاهبهوتعیینفردسنوجنسقد،

کفش و جوراب با حداقل لباس و بدون شدهتعیینافراد
در محل مخصوص روي کفه دستگاه  ایستادند، با دو دست 

گرفتند به نحوي که با انگشتان شصت دو دستگیره را می
فشار مختصري به دستگاه وارد کنند و هر دست با بدن 

دور کمر فرد توسط . درجه داشته باشد30اي زاویه
ترین دنده و بالاترین محققین در وسط فاصله بین پایین

قسمت لگن خاصره در حالت ایستاده و از روي یک لباس
5/0متر و با دقت نازك با متر نواري بر حسب سانتی

وضعیت بدنی افراد از .]23[ي شدگیراندازهمتر سانتی
، چاقی ]BMI≤25]22≥9/29لحاظ اضافه وزن 

30≥BMI]22[ زنان دور کمر بیش از (و چاقی شکمی
) مترانتیس102مر بیش از متر و مردان دور کسانتی88

تجزیه و تحلیل آماري و ورود به منظور ]24[تعیین شد
-tاستفاده شد و آزمون 18نسخهSPSSافزار ها از نرمداده
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testستفاده و ها اقل به منظور بررسی تفاوت میانگینمست
.ه شدندئها به تفکیک سن، جنس و سابقه فامیلی اراداده

نتایج
کننده رکتات کلی دانشجویان شخصوصی1در جدول 

در مطالعه از قبیل جنس، متوسط سن، دور کمر، وزن و 
BMI نمایش داده شده است، که بر این اساس میانگین

سال و میانگین سن دختران 5/23±1/2سن پسران 
به ترتیب میانگین وزن در پسران سال و2/2±04/23
04/58±5/9کیلوگرم و در دختران 5/15±04/78

.گرم بدست آمدکیلو
و در 2/25Kg/m2±7/4در پسران BMIمیانگین 

و میانگین دور کمر در 7/22Kg/m2±5/6دختران 
6/77±2/9و 7/91±5/12دختران و پسران به ترتیب 

.متر بدست آمدسانتی
شیوع چاقی، اضافه وزن و چاقی شکمی 1در جدول 

بیان شد که بر این اساس میزان هر سه این عوامل در 
نس پسران بیش از جنس دختران بود، بدین صورت که ج

بدست آمد که بیشترین میزان %21شیوع چاقی در پسران 
سال بود در حالی که میزان چاقی 24آن در سنین بالاي 

بیان شد و با انجام آزمون آماري تفاضل %2در دختران 
نسبت ها مشخص شد بین این دو جنس تفاوت معناداري 

.)>001/0p(داردوجود05/0در سطح 
و این میزان در %28میزان اضافه وزن در پسران 

با انجام آزمون آماري تفاضل گزارش شد و %15دختران 
ها مشخص شد بین این دو جنس تفاوت معناداري نسبت

.)p=038/0(وجود دارد05/0در سطح 
بدست %11و در دختران 19چاقی شکمی در پسران 

ها مشخص شد ري تفاضل نسبتبا انجام آزمون آماآمد و 
.)p=145/0(وجود ندارد05/0تفاوت معناداري در سطح 

فراوانی و درصد شیوع چاقی، اضافه وزن و چاقی شکمی به تفکیک جنس در دانشجویان دانشکده دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی - 1جدول 
1393شهید صدوقی یزد در سال 

چاقی شکمیاضافه وزنچاقیجنس

کلنداردداردکلنداردداردکلندارددارد

7087%)81(17%)19(6287%)72(25%)28(6887%)78(19)22(%پسر

8394%)89(11%)11(7994%)85(15%)15(9294%)98(2%)2(دختر

153181%)85(28%)15(141181%)78(40%)22(160181%)89(21%)11(کل

چاقی، اضافه وزن و چاقی شیوع تفکیک 2در جدول
شکمی بر اساس سابقه فامیلی بیان شد که نشان داده 

افراد داراي اضافه وزن و %88افراد چاق و %5ه استشد

ی داراي سابقه فامیلی این افراد داري چاقی شکم84%
.اندها در خانواده خود بودهبیماري
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اقی شکمی به تفکیک سابقه فامیلی در فراوانی و درصد شیوع چاقی، اضافه وزن و چ- 2جدول 
1393دانشجویان دانشکده دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزد در سال 

سابقه فامیلیمتغیر
کلندارددارد

1530%)50(15%)50(دارداضافه وزن
130151%)86(21%)14(ندارد

145181%)80(36%)20(کل
218%)11(16%)89(داردچاقی

149163%)5/91(14%)5/8(ندارد
151181%)5/83(30%)5/16(کل

213%)15(11%)85(داردچاقی شکمی
159168%)95(9%)5(ندارد

161181%)89(20%)11(کل

فراوانی و درصد شیوع چاقی، اضافه وزن و چاقی -3جدول 
شکده دندانپزشکی دانشگاه شکمی به تفکیک سن در دانشجویان دان
1393علوم پزشکی شهید صدوقی یزد در سال 

چاقی شکمیاضافه وزنچاقی)سال(سن 
11%)39(18%)45(10%)48(≥24پسر

24>)43(%9)17(%7)21(%6

4%)15(9%)23(0≥24دختر
24>)9(%2)15(%6)25(%7

بحث
انشکده بر اساس این مطالعه که در بین دانشجویان د

دندانپزشکی دانشگاه شهید صدوقی یزد انجام گرفت میزان 
چاقی، اضافه وزن و چاقی شکمی در بین پسران بیشتر از 

در زمینه اضافه متفاوتران بوده است که البته این دخت
وزن و چاقی شکمی بین دو جنس تفاوت نزدیک به هم 

بر اساس نتایج این مطالعه میزان هر سه عامل چاقی،.بود
چاقی شکمی و اضافه وزن در جنس پسران بیش از جنس 

%21پسراندرچاقیشیوعکهصورتبدیندختران بود،

سال24بالايسنیندرآنمیزانبیشترینکهآمدبدست
انجامباوبود%2دختراندرچاقیمیزانکهحالیدر،بود

دواینبینشدمشخصهانسبتتفاضلآماريآزمون
اضافهمیزان.)>05/0p(داردوجودعناداريمتفاوتجنس

گزارش%15دختراندرمیزاناینو%28پسراندروزن
شدمشخصهانسبتتفاضلآماريآزمونانجامباوشد
وجود05/0سطحدرمعناداريتفاوتجنسدواینبین

درو19پسراندرشکمیچاقی.)p=038/0(دارد 
تفاضلآماريآزمونمانجاباوآمدبدست%11دختران

05/0سطحدرمعناداريتفاوتشدمشخصهانسبت
و بیان کننده این موضوع است که )p=145/0(نداردوجود

میزان شیوع چاقی، چاقی شکمی و اضافه وزن در پسران 
طلبد و با میبیشتر بوده و لزوم توجه بیشتري را به خود 

ده و هماناي بوکه چاقی فرآیند پیشروندهتوجه به این
شود بیشترین میزان آن در سنین میگونه که مشاهده 

دهد افراد زمینه چاقی مینشان کهباشدمیسال 24بالاي 
در توجه به فعالیت زیاد دانشجویان را داشته و با
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هاي مختلف عاملی مستعد کننده مانند رفتار بخش
اي نامناسب که شامل دیر غذا خوردن و یا با عجله تغذیه

تواند در شیوع چاقی و اضافه وزن میباشد میخوردن غذا
در بین پسران عاملی قابل توجه باشد که باید مدنظر قرار 

این موضوع بیانگر این است که نه تنها در پسران .گیرد 
،بلکه در دختران نیز توجه به رفتار هاي غذایی و همچنین

تعیین یک ساعت معین براي همه دانشجویان براي صرف 
گونه که رسد تا همانمیده غذایی خود لازم به نظر وع

کنند سرپرستان آنها نیز به میآنها سلامت دیگران را رصد 
. سلامت آنها توجه کنند

دانشجویانبیندرکههمکارانوYahiمطالعهدر
انجاماصفهانپزشکیعلومدانشگاهپزشکیدانشکده

شکمییچاقوچاقیوزن،اضافهشیوعشدگزارشگرفت
اساسبرحتیوجنسیسنی،هايگروهدرچندانیتفاوت
%88/5ودختراندرصدصفرونداشته استفامیلیسابقه
%92/3ودختراندرصدصفرووزناضافهدچارپسران
پسران%95/4ودختران%31/5وچاقیدچارپسران
که با نتایج این مطالعه مشابهت ،بودندشکمیچاقیداراي
دهد و بیان کننده این موضوع است دانشجویان مینشان 

دانشگاههاي علوم پزشکی که دوران علوم پایه را با هم 
در ، ]10[مشابهی دارندگذرانند سبک و عادات غذاییمی

هاي بعدي فعالیت عملی وارد کار حالی که در سال
گردد شرایط تغییر کرده و توجه به میدانشجویان 

که متناسب با یابد در حالیمیاي کاهشرفتارهاي تغذیه
هاي از دانشجویان و آن هم در دانشگاهفعالیت هر کدام 

علوم پزشکی لزوم توجه به تغذیه و ورزش دانشجویان 
.مهم استبسیار 

Mostafaviدرکههمکاران در گزارش مطالعه خودو
بیانگرفتانجامشیرازشهربزرگسالانونوجوانانبین

وزناضافهداراينوجوانانازتوجهیقابلدرصدکردند
تودهنمایهمتوسطنیزوبزرگسالاندرچاقیشیوعوبوده
افزایشایرانجنوبشهرنشینبزرگسالجمعیتدربدنی
وزناضافهو%9/2نوجواناندرچاقیشیوع.استیافته

درچاقیشیوعمیزانکهبودحالیدراینوبود3/11%
وآمددستبه%3/33وزنفهاضاو%7/11بزرگسالان

مردان بود که ازرعتشایزناندروزناضافهوچاقیشیوع
.]25[از نظر سن نیز با نتایج این مطالعه مشابه بود

Rahmatiدانشجویانبینکهايدر مطالعههمکارانو
فشارمیانگینبینگزارش دادندداشتندتهراندانشگاه

بدنیتودهخصشاودیاستولیکوسیستولیکخون
عبارتیبهوداردوجودردامعنیومستقیمهمبستگی

فشارافزایشمهمکنندهبینیپیشیکبدنیتودهشاخص
بیانمطالعهایندرهمچنین،.بودمطالعهایندرخون
بالاتر،سنیندرویژهبهچاقیشیوعافزایشکهاستشده

ازافرادغذاییعاداتاصلاحجهتریزيبرنامهضرورت
ترپایینسنیندرغذاییموادمصرفنحوهآموزشطریق

سنیندرچاقیشیوعمیزانبیشترین.کندمیایجابرا
مشاهده شد سال40-48سنیندرویژهبهسال30بالاي

که بر طبق نتایج این مطالعه و گوشزد کردن روند رو به 
هاي سنی مختلف توجه به عادات رشد چاقی در گروه

ی در سنین پایین و به خصوص در قشر تحصیل کرده غذای
بایستیو دانش علم کسب کند تا همزمان با میرا بیان 

دادآموزشصحیح را نیز به دانشجویان سبک زندگی 
همانگونه که پیش تر نیز بیان شد چاقی روند رو به .]26[

در این مطالعه همانطور که .اي داردرشد و پیشرونده
دهد و با میجوانان چاقی خود را بروز گزارش شد در نو

گردد میعدم توجه به آن اثرات چاقی در بزرگسالی نمایان 
و لذا توجه به عادات و رفتارهاي غذایی بسیار مد نظر است 
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تا علاوه بر منزل در محیط فعالیت افراد نیز این توجهات 
. اجرایی شوند

Faqieاندانشجویبیندرکههمکاران در مطالعه ايو
گرفتانجامبهشتیشهیددانشگاهخوابگاهساکندختر
بررسیموردهاينمونهبیندرعمومیچاقیکردندبیان

برمرکزيچاقیمیزانامانیستبرخورداربالاییشیوعاز
توجهقابل) WHR(باسنبهکمردورنسبتاساس

%1/62وزن،اضافهداراي%3/9مطالعهایندر. باشدمی
بودند که وزنکمبودداراي%6/28وطبیعیوزنداراي

دهد میرا با نتایج این مطالعه در دختران نشان تشابهاتی
توان دلیل آن را نحوه زندگی خوابگاهی و مصرف میو 

ها به دانشجویان یکسان مواد غذایی دانست که در خوابگاه
مهم بودن توجه به عادات و که نشانگر]27[شودمیه ئارا

غذایی در محیط هاي دانشجویی و خوابگاهی هايرفتار
باشد تا مسئولان علاوه بر توجه به رژیم غذایی افراد می

لزوم ایجاد رفتارهاي درست غذایی در دانشجویان را مد
وGholipourنتایج این مطالعه در گزارش .نظر قرار دهند

دانشگاهدانشجویانبیندرکهايدر مطالعههمکاران
که بر این ،شدبیانرسانیدندانجامبهشریفصنعتی
بیندرعروقیوقلبیخطرزايعواملشیوعمیزاناساس

شیوعمیزاناساساینبرواستزیاددانشجویاناین
درترتیببهکهشدبیان%29/19چاقیووزناضافه
،همچنینوآمدبدست%33/12زناندرو66/22مردان
و%97/21کمردورصشاخاساسبرمرکزيچاقیشیوع

شد که دادهنشان%14/30و18زنومرددرترتیببه
با نتایج این مطالعه و شیوع بالاي آن در مردان مطابقت 

هاي دانشجویان در نمایانگر بالا بودن فعالیتورد دا
ها و عدم توجه به تغذیه بوده که در نتایج این دانشگاه

زشکی نیز نپدندامطالعه و در فعالیت زیاد دانشجویان 

وZiaeeمطالعهدر،همچنین].28[شودمیمشاهده 
دانشگاهپزشکیدانشکدهدانشجویانبیندرکههمکاران

وزنمیانگینرسیدانجامبهتهرانپزشکیعلوم
تودهمیانگینوکیلوگرم1/60مطالعهمورددانشجویان

وزنمیزانکهشدبیانمربعمتربرکیلوگرم3/22بدنی
باکهآمد،بدست%7/3چاقیمیزانو%1/16حدازیشب

وزنمیزانو بر این اساسهمخوانی داردما نتایج مطالعه
بیشتر بوده که از نظر عدم پسردانشجویاندرچاقیوبالا

توجه پسران به نحوه تغذیه خود با نتایج این مطالعه 
.]9[باشدمیمشابهه 

گیرينتیجه
نپزشکی با توجه فعالیت بالاي هاي دندادر دانشکده

دانشجویان و مراجعین بسیار زیاد توجه دانشجویان به 
دانشجویان غذاي تغذیه خود بسیار پایین بوده و عمدتاً

اي مصرف ا در ساعت غیر مشخص و تعیین نشدهخود ر
اي نامناسب در نمایند به همین خاطر سبک تغذیهمی

را تهدید گیرد که سلامت آنان میدانشجویان شکل 
توان توصیه کرد تا وزارت بهداشت، درمان میلذا ،نمایدمی

ها و ساي این دانشکدهؤر،زشکی و همچنینو آموزش پ
هاي دیگر توجه به تغذیه دانشجویان را در اولویت دانشکده

هاي و به تغذیه دانشجویان خود در سلفقرار دهند 
د و در ها اشراف کامل داشته باشنها و دانشکدهدانشگاه

هاي ورزشی را براي دانشجویان و کارکنان ضمن کلاس
.برقرار کنندخود

و قدردانیتشکر 
از زحمات و همکاري اساتید، دانشجویان و بدین وسیله 

کارکنان دانشکده دندانپزشکی دانشگاه علوم پزشکی شهید 
.آوریممیعملبهراخودقدردانیوتشکرصدوقی یزد مراتب
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Background and Objective: The prevalence of overweight and obesity is significantly increasing in the world

and this study aims to investigate the rate of overweight and obesity among students of dentistry to obtain correct

and better information about enforcement of dental treatment and create a very useful guide for health policy-

makers.

Materials and Methods: The present study is a descriptive study.A total of 181 dental students of Yazd Shahid

Sadoughi University of Medical Sciences and Health Services, in the first semester of the academic year 2014-

2015 were studied by random selection as examples, their information were collected by questionnaires and by

anthropometric device, then an independent t-test analysis was done inorder to study the difference of average.

Data, was divided by age, sex and family history.

Results: The prevalence of obesity, overweight and abdominal obesity among boys was more than girls. The

prevalence of obesity among boys was 21 %, while the rate among girls was 2%, and overall prevalence was

11%. The prevalence of overweight among boys was 28% and among girls 15%, and the overall prevalence was

22%. The prevalence of abdominal obesity among boys was 19% and among girls was 11%, and the overall

prevalence was 15%. These results indicates the significant statistical differences between males and females (p

value < 0.05).

Conclusion: In the Faculties of Dentistry, due to high activity of students and the high number of clients, the

students' attention to their nutrition is very low. So, it can be recommended that the Ministry of Health and

Medical Education, and the presidents of the faculties, put priority on paying attention to students nourishment.

Key words: Obesity, Abdominal obesity, Overweight, Students
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