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  چکیده
ها از جمله فشار خون،  ماريیاري از بینفی بر طول عمر داشته و با بس اثر ماضافه وزن و چاقی عمدتاً :سابقه و هدف 

  ه یوع سوءتغذین مطالعه به منظور شیا. نی از سرطان ها ارتباط داردی و انواع معیتماري عروق کرونر، استئو آرتریبابت ، ید
  نمایه توده بدنی قدن مطالعه یدر ا. ها در سالمندان طراحی شده است  و برخی عوامل مرتبط با آن) چاقی و کم وزنی( 
  .مورد استفاده قرار گرفته است) Body Mass Index(BMI)= کیلوگرم(وزن)/ متر2(

 سال به بالا در شهر اصفهان  در بهار 60 سالمند 1700صورت مقطعی بوده و بر روي  هن پژوهش بای  :ها مواد و روش
که در هر شد  خوشه انتخاب 30ري خوشه اي دو مرحله اي تعداد یگفاده از روش نمونه تبا اس.  انجام گرفت1383و تابستان 

خواسته شد که به پرسشنامه ها پاسخ دهند و سالمندان از .  سالمند مورد بررسی قرار گرفت58با یکدام از خوشه ها تقر
  SPSSري نرم افزار یکارگ هن بررسی با بیا. تال و متر نواري انجام گرفتیژیز با ترازوي دیري هاي تن سنجی نیگ اندازه

  .دیل گردیتحلو ه یب همبستگی تجزیانس و ضریز واری، آنالدو و استفاده از آزمون هاي کاي 11.5نسخه  
طور معنی داري با چاقی و لاغري سالمندان  هاي شامل سن، جنس، سواد و شغل همگی ب نهیرهاي زمیمتغ  :ها یافته

گار ین سین بیده شد، همچنی سالمندان دBMIن سن و ی بيی معنی دارهمبستگی منف.  را نشان دادنديارتباط معنی دار
 BMI، 12ه یبا استفاده از نما. ون با چاقی و لاغري سالمندان ارتباط معنی دار وجود داشتیزیدن و ساعات تماشاي تلویکش

 ، WHRه یاستفاده از نما درصد از زنان لاغر و با 1/4 درصد مردان و 9/5 درصد زنان دچار چاقی، 9/28درصد از مردان و 
  . درصد زنان دچار چاقی بودند83 مردان و  درصدWHTR، 3/75ه ی درصد زنان و با استفاده از نما1/87 درصد مردان و 45

هاي نشسته و اجتناب  هاي حاصل از این مطالعه، تغییر در روش زندگی از جمله کاهش فعالیت براساس یافته ::استنتاج
هاي آئروبیک متناسب با سن به ویژه  هاي سالمندان درباره رژیم غذایی متعادل و ورزش تقاء آگاهیاز استعمال سیگار و ار
ها  طور کلی تلاش به. روند شمار می به) وزنی چاقی و کم(گیري از سوء تغذیه کارهاي مهمی در پیش در زنان سالمند، راه

  .گردد لمندان میبایستی متوجه تاثیر کلیه عواملی شود که باعث کاهش چاقی در سا
  

    WHR ,BMI ,WHTRچاقی، لاغري، سالمندان  :هاي کلیدي  واژه
  
  
   بهداشتی دانشگاه علوم پزشکی تهران انستیتو تحقیقات دانشکده بهداشت و تغذیه و بیوشیمیمربی گروه  *

   لوم پزشکی تهرانقات بهداشتی، دانشگاه عیتو تحقیار گروه تغذیه و بیوشیمی دانشکده بهداشت و انستیاستاد **
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  وزنی سالمندان چاقی و کم
  

 118  1385 ، خرداد و تیر  52مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                                                              دوره شانزدهم ، شماره 

  قات بهداشتی اصفهانی مرکز آموزش و تحق81465 -334اصفهان ص پ  +*             ت مرکز بهداشت استان اصفهانیس گروه سلامت خانواده و جمعیپزشک عمومی ورئ ***
E 28/10/84:               تاریخ تصویب1/5/84: دریافت تاریخ  
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                                    امیرمنصور علوي نایینی و همکاران                پژوهشی  
  

 

 119  1385 ، خرداد و تیر  52ره شانزدهم ، شماره مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                                                              دو

  مقدمه
مه کشور هاي جهان ران و هیت سالمندان در ایجمع
اي  هیت تغذینامطلوب بودن وضع. ش استیرو به افزا
ها از  ماريیاري از بینه را براي بروز بسی زم،سالمندان

هاي قلب و عروق و  ماريیابت، بیجمله استئوپروز ، د
نه هاي بهداشتی یش فشار خون مساعد نموده و هزیافزا

 در اري رایل و مشکلات بسیها تحم هنگفتی را به دولت
وجود  هعرصه هاي اقتصادي، اجتماعی و بهداشتی ب

ق یهاي دق زيیر ازمند برنامهیآورد که مقابله با آن ن می
مطالعات انجام شده بر روي سالمندان ساکن . خواهد بود

ران نشان داده یها در برخی از شهر هاي ا شگاهیدر آسا
ن، کمبود داشته ین افراد از نظر انرژي و پروتئیاست که ا

 مهم ساز خطرعاملک یگر چاقی ی از طرف د.)1(دان
 .)2(هاي قلب و عروق است ماريیاري از بیبراي بروز بس
ر نقاط جهان نشان می دهد که یگر در سایمطالعات د

)/ متر2(قد(BMI1سالمندان مورد مطالعه تعدادي از 
اند که   داشته و لاغر بوده5/18تر از  کم) کیلوگرم(وزن

 سالمندانی که .اند داده کیل میغالب آنان را زنان تش
BMIدر یین بوده، علت آن را عدم توانایی آنان پا 

د غذا، تجرد و از یپخت و پز، عدم پول کافی براي خر
ن عوامل یدست دادن اشتها عنوان نموده که همه ا

 )3(سالمندان موئر باشد  هیت تغذیبروضع تواند به نوعی می
ار یلاغري بسه یگري نشان می دهد سو تغذیمطالعه د

ن ی همچن.)4(وع داردیتر از چاقی در مردان سالمند ش کم
 که چاقی در زنان معلوم شدا یگري در اسپانیبررسی ددر 
 .)5(تر ازمردان است شیمراتب ب ه ب،25تر از شی بBMIبا 

که تاکنون در  نیت به ایبا توجه به مطالب فوق و با عنا
ل مرتبط با ن عوامییران مطالعه اي جهت تعیشهر هاي ا

ع انجام نشده یا لاغري در سالمندان در سطح وسیچاقی 
 وع چاقی و ین شییاست، پژوهش حاضر به منظور تع

 

                                                
1- Body Mass Index 

ن یوع این عواملی که به نوعی بر شیلاغري و همچن
 از طرف دیگر . طراحی شده است،رها موثر هستندیمتغ

هاي مداخله مناسب را جهت  تواند راه این مطالعه می
  .غذیه سالمندان پیشنهاد نمایدبهبود وضع ت

  
  ها مواد و روش

ن بررسی مقطعی در فصل بهار و تابستان سال یا
ري یگ سالمند با استفاده از روش نمونه1700بر روي1383
اي وبا توجه به مناطق تحت پوشش  اي دو مرحله خوشه

 درمانی شهر اصفهان به مرحله اجرا -مراکز بهداشتی
 خوشه انتخاب 30عداد ت در کل شهر اصفهان،. درآمد
 فرد سالمند، 58ها حدود  د که ازهرکدام از خوشهیگرد

 از سالمند،  WHOفیبا توجه به تعر. وارد بررسی شدند
ن مطالعه قرار یال به بالا تحت پوشش اـ س60راد ـاف

ز ـی مرکـ و با هماهنگییم شناسای توسط ت.)6(دـگرفتن
ام ـانجل از ـی، روز قبـورد بررسـه مـداشت منطقـبه

 شده و آدرس ییگري، سالمندان هرمحل شناسا پرسش
شد و روز بعد، بررسی بر روي  ادداشت مییها  ق آنیدق

چه  چنان. سالمندان شناسایی شده انجام می گرفت
ت نداشت، به یسالمندي جهت ورود به بررسی رضا

ن مراجعه یگزین منزل براي گرفتن فرد جایتر کینزد
ن بررسی عبارت یفاده در اابزارهاي مورد است. شد می

 گرم 100 با دقت Secaتالی یژیبودند از ترازوي پرتابل د
 5/0و متر نواري معمولی غیر قابل اتساع با دقت 

دور  هاي قد، دور کمر و ها اندازه متر که توسط آن سانتی
ت یفرد، وضع BMI با استفاده از. باسن اندازه گیري شد

د و با یخص گردعی مشیاو از نظر چاقی، لاغري و طب
 نسبت ارهايی، دور باسن و قد، معکمراستفاده از دور 

نسبت دور کمر  WHTR 3و WHR 2  دور کمر به هیپ

                                                
2- Waist to hip ration 
3- Waist height ratio 
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  وزنی سالمندان چاقی و کم
  

 120  1385 ، خرداد و تیر  52مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                                                              دوره شانزدهم ، شماره 

 19تر از    کمBMI داشتن  .دندیافراد محاسبه گردبه قد 
عنوان قابل قبول، مقدار  ه ب19-25ن یعنوان کم وزن، ب هب

. دیدن گرییعنوان چاقی تع هب30-40و   اضافه وزن30-25
 نفر از اساتید تغذیه 3ها توسط  اعتبار محتوایی پرسشنامه

آزمون مجدد تاییدگردید و به روش  و پایایی آن براساس
مصاحبه حضوري با سالمند تکمیل شد و در برگیرنده 

اي شامل سن،  هاي مختلفی از جمله سواالات زمینه بخش
ها و  اي، بیماري جنس، شغل و غیره، سوالات تغذیه

 5/11 نسخه SPSSبراي آنالیز از برنامه . ی بودسنج تن
هاي کاي دو براي نشان دادن  استفاده شد و از آزمون

ارتباط بین متغیرهاي کیفی، و آنالیز واریانس براي 
ها و ضریب همبستگی پیرسون براي نشان  مقایسه میانگین

  .دادن همبستگی بین متغیرهاي کمی استفاده گردید
  

  ها یافته
 سالمند تعیین 1700ها در این بررسی  تعداد نمونه

در برخی از جداول به دلیل عدم همکاري . شده است
سالمند و یا از دست دادن برخی سوالات توسط 

تر شده  گر و یا مخدوش بودن پرسشنامه تعداد کم پرسش
سالمندان را به BMI ت ی وضع1جدول شماره . است
قی ک جنس از نظر لاغري، قابل قبول بودن و چایتفک

  درصد دچار 9/5 ،ن مردان سالمندیدر ب. نشان می دهد
درصد از داشتن اضافه وزن و 7/39لاغري بوده و

ن یکه در ب درصد از چاقی رنج می بردند؛ در حالی12
درصد از آنان 9/28درصد لاغر بوده و 1/4 ،زنان سالمند
در (بودندکه این شیوع بالاتر چاقی در زنان  دچار چاقی

، از نظر آماري معنی دار )ن مورد بررسیمقایسه با مردا
  .بود

 ملاحظه می شود، 2گونه که در جدول شماره  همان
 BMIت یجنس، سن ، سواد و شغل فرد سالمند با وضع

  که از نظر  طوري ه ب؛او ارتباط معنی دار آماري داشتند
  

  
  

). =p 0005/0(جنس، مردان نسبت به زنان لاغرتر بودند 
ه مشاهده می شود، در دامنه سنی از نظر سن همانگونه ک

ن یتر شی ب، سال که شروع دوران سالمندي است69-60
ه از نظر چاقی وجود داشت و هر چه یدرصد سوء تغذ
زان یرفت، شیوع چاقی در سالمندان به م سن بالاتر می

 سواد بینارتباط ). =p 0005/0( افت ی ادي تنزل مییز
 بالاتر، پلم وی بدین گونه بود که در مقطع دBMIو

زان چاقی مشاهده شد که نشانگر تاثیر سواد ین میتر کم
ج در یاز نظر مشاغل را). =p 02/0( در کاهش چاقی بود 

ر مشاغل یدار نسبت به سا ن سالمندان، زنان خانهیب
ه را از نظر چاقی داشتند و ین درصد سوءتغذیتر شیب

ه از نظر لاغري ین سوءتغذیتر شیدارندگان شغل آزاد ب
  ). =p 0005/0( ه خود اختصاص داده بودند را ب

  
  

ع فراوانی مطلـق و نـسبی سـالمندان بـر حـسب      یتوز -1جدول شماره   
   شهر اصفهان1383ر مستقل مورد مطالعه در سال یمتغ

  
 ) درصد(تعداد گروه بندي ها نمایه

19≥   ) 9/5( 43  
25 - 1/19  ) 4/42(310  
30-1/25  ) 7/39(290  

  مردان
731 =n 

40- 1/30  ) 0/12(87  
19≥   ) 1/4(39  

25 - 1/19  ) 5/28(274  
30-1/25  ) 5/38(370  
40- 1/30  ) 9/28(261  

96%  )5/45 (332 

  نمایه توده بدن
(BMI)  

 زنان

963 =n 

86%  )8/86 (836  

  
  

شـود،    ملاحظه می  3گونه که در جدول شماره       همان
دار  نــی ارتبــاط معBMIت یدن و وضـع یگار کــشین ســیب ـ

 ـ ؛آماري وجود داشت   درصـد کـسانی   5/63کـه   طـوري  ه ب
ن درحـالی  یگار نمی کشیدند دچارچاقی بودند و ا      یکه س 

ن ین ب ـ یهمچن.گاري ها چاق بودند   یدرصد س 7/37بود که   
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                                    امیرمنصور علوي نایینی و همکاران                پژوهشی  
  

 

 121  1385 ، خرداد و تیر  52ره شانزدهم ، شماره مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                                                              دو

ت نمایـه تـوده   یون و وضـع   ی ـزیتعداد ساعات تماشاي تلو   
  . وجود داشتبدن سالمندان نیز ارتباط معنی دار آماري

  

  
  
  

ت نمایه توده بدن سالمندان مورد مطالعه شهر اصفهان در سال یحسب وضعرنه اي مستقل بیر هاي زمیع فراوانی مطلق و نسبی متغیتوز -2ه جدول شمار
1383I  

≤19  
  )لاغر(

25 -  1/19  
  )قابل قبول(

+1/25  
  )چاق(

  جمع
 

وضع تغذیه بر اساس نمایه توده 
  متغیر هاي مستقل بدن

  
  گروه بندي

  )درصد(تعداد  )درصد(تعداد  )درصد(تعداد  )درصد(تعداد
 سطح   معنی داري

  جنس   731)2/43(  382)3/52(  308)1/42(  41)6/5(  مرد
   963)8/56(  655)0/68(  269)9/27(  39)1/4(  زن

  
0005/0  

69-60  )6/3(30  )0/30(251  )4/66(556  )4/49(837   
  سن   630)2/37(  381)5/60(  225)7/35(  )8/3(24  79-70
+80  )5/11(26  )5/44(101  )0/44(100  )4/13(227   

  
0005/0  

  
  1112)6/65(  676)8/60(  380)2/34(  56)0/5(  بیسواد
   388)9/22(  246)4/63(  126)5/32(  16)1/4(  ابتدایی
   96)7/5(  69)9/71(  24)0/25(  3)1/3(  متوسطه

  سواد

   98)8/5(  46)9/46(  47)0/48(  5)1/5(  دیپلم و بالاتر

  
  

02/0  
  

   162)6/9(  84)9/51(  69)6/42(  9)5/5(  بیکار
   27)6/1(  13)2/48(  13)1/48(  1)7/3(  کارمند
   159)4/9(  97)0/61(  52)7/32(  10)3/6(  آزاد

   905)4/53(  613)7/67(  253)0/28(  39)3/4(  خانه دار
  شغل

   441)0/26(  230)2/52(  190)1/43(  21)7/4(  بازنشسته

  
  
  

0005/0  
  

    1694)100(  1037)2/61(  577)1/34(  80)7/4(  جمع

  
  

  1383 سال ت نمایه توده بدن سالمندان مورد مطالعه شهر اصفهانیر هاي مستقل  بر حسب وضعیع فراوانی مطلق و نسبی متغیتوز -3جدول شماره 
≤19  

  )لاغر(
25 -  1/19  

  )قابل قبول(

+1/25  
  )چاق(

اساس نمایه وضع تغذیه بر  جمع
  متغیر هاي مستقل توده بدن

  
  گروه بندي

  )درصد(تعداد  )درصد(تعداد  )درصد(تعداد  )درصد(تعداد
 سطح   معنی داري

  سیگار کشیدن    151)9/8(    57)7/37(    75)7/49(  19)6/12(  بلی
  1543)1/91(  980)5/63(  502)5/32(  61)0/4(  خیر

0005/0  

0  )5/7(22  )0/41(120  )5/51(151  )3/17(293    
1≤  )5/3(25  )8/35(255  )7/60(433  )1/42(713    

2-1/1  )3/5(19  )2/33(119  )5/61(220  )1/21(358    

  
  تلویزیون تماشاي ساعات

1/2>  )2/4(14  )2/25(83    )6/70(233  )5/19(330    

0005/0  

    1694)100(  1037)2/61(  577)1/34(   80)7/4( جمع

  
  

رهـاي کمـی مـورد    ین متغیهمبـستگی ب ـ ، 4جدول شماره  
کـه همبـستگی    دهد   ن سالمندان، نشان می   یطالعه را در ب   م

ــا  منفــی معنــی ــین r= 17/0داري ب  و ســن ســالمند BMI ب
یافـت   وجود داشت که هر چه سن سالمندان افزایش مـی       

BMI   بین ساعات تماشاي تلویزیون    . داد   کاهش نشان می
دور کمـر و دور  .  نیز همبستگی ضعیفی دیده شد  BMIو  

   و r=77/0ترتیـــب بـــا  باســـن نیـــز هـــر کـــدام بـــه     
82/0 =r همبستگی قوي و مثبتی را با BMIنشان داد .  
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 و سه متغیر مستقل کمی با استفاده BMIهمبستگی بین :4دول شمارهج

از ضریب پیرسون درسالمندان مورد بررسی درشهر اصفهان در سال 
1383  

  متغیر وابسته
  BMI  متغیر مستقل  

  متغیر وابسته
  BMI  متغیر مستقل  

r 29/0 r 77/0 WHR 

p  0001/0  
 دور کمر

  p  0001/0 

n  1694 n  1694 
r 83/0  r 82/0  
p  0001/0  p  0001/0  

WHTR 

n  1694  

  دور باسن

n  1694  
r 095/0  r 17/0-  
p  0001/0  p  0001/0  

  ساعات تماشاي 
  تلویزیون

n  1694  

  سن سالمند

n  1694  

  

  بحث
ن شیوع چاقی تری بررسی حاضر نشان داد که بیش

 ساله وجود 60-69دردامنه سنی ) BMIبر اساس (
داري  طور معنی چنین احتمال چاقی در زنان به هم. داشت

دار   ارتباط معنیBMIسواد و بین . بیش از مردان بود
که با افزایش سواد میزان  آماري مشاهده شد؛ به طوري

چنین  در این پژوهش هم. تر شد چاقی در سالمندان کم
 نشان داده شد و زنان BMIداري بین شغل و  ط معنیارتبا
ترین درصد چاقی را نسبت به سایر مشاغل  دار بیش خانه

هرچه ساعات تماشاي تلویزیون در طول روز . دارا بودند
تر  یافت، احتمال ابتلا به چاقی نیز بیش افزایش می

 ساعت 2 بیش از اي که در سالمندان با شد؛ به گونه می
.  درصد بود6/70یون در روز، شیوع چاقی تماشاي تلویز

در مطالعه حاضر این نتیجه نیز به دست آمد که افراد 
تر در  بیش) 25 بالاتر از BMI(وزن چاق و داراي اضافه

که  طوري کشند؛ به گروهی قرار دارند که سیگار نمی
 درصد 7/37وزن در افراد سیگاري  درصد چاقی و اضافه

  . درصد بود5/63و در افراد غیرسیگاري 
 2002ا در سال یتالیمطالعه اي که بر روي سالمندان ا

انجام گرفت نشان داد که در هر دو جنس، وزن و قد 
به نظر . افتیش سن کاهش یطور معنی داري با افزا هب

 سالگی افزایش کلی دروزن بدن 60که تا سن رسد  می
 شروع به کاهش BMI وجود دارد واز آن به بعد BMIو

داري درزنان  طور معنی ه  بBMIاز نظر جنس، ) 7(کند می
ن زنان، یش نشان می دهد و در بینسبت به مردان افزا

BMI4(ش سن کاهش داشته استی سالمندان با افزا( .

گري بر روي سالمندان نقاط شهري ین مطالعه دیچن هم
 کاهش BMIش سن یبوشهرنشان دادکه با افزا

د که  در دامنه ز نشان می دهی بررسی حاضر ن).8(یابد یم
ن سالمندان مورد بررسی ی ساله که در ب60-69سنی 

ن شیوع یتر شین سنی محسوب می شود، بییدامنه پا
و با افزایش سن  داردوجود ) BMIبر اساس (چاقی 

ن یهمچن. یابد ها کاهش می سالمندان، چاقی در آن
ش از مردان یداري ب طور معنی هزنان ب احتمال چاقی در

ان زنان را به یا، چاقی در میتالیگري در ایمطالعه د. است
ش از مردان نشان داده و نتایج مطالعه حاضر را یمراتب ب

داراي د می کند و اشاره نموده که اصولا مردان یتائ
  ).9(تري نسبت به زنان هستند شیاي ب چهیحجم ماه

در مطالعه انجام یافته در نقاط شهري بوشهر ارتباط 
اي   مطالعه).8( دیده شدBMIاد وسو آماري بین داري معنی

 انجام گرفته نیز نشان 1998که در کشور کانادا در سال 
تر باشد، شیوع چاقی  هاي تحصیل کم داد که هرچه سال

اي که   در سوئد نیز مطالعه).10(شود تر می در افراد بیش
 با BMI سالمند انجام گرفت نشان داد که 3128برروي 

 بررسی فعلی نیز ).11( داردبالا رفتن سواد رابطه معکوس
 ارتباط BMIموید مطالعات قبلی بوده و بین سواد و 

که با افزایش  طوري دار آماري مشاهده شد؛ به معنی
  .تر شد سواد، میزان چاقی در سالمندان کم

داري بین شغل  در این پژوهش همچنین ارتباط معنی
 50که بیش از   نشان داده شد و با توجه به اینBMIو 

داري مشغول بودند و احتمالاً  د از زنان به شغل خانهدرص
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تر  ها بیش تحرك کمی نیز داشتند، درصد چاقی در آن
الامکان سالمندان و  شود حتی بود، لذا توصیه می

هاي آئروبیک منظم را  خصوص زنان سالمند ورزش به
رسد  نظر می به. هاي روزانه خود داشته باشند در برنامه

هم براي سالمند از دو جهت مورد  دارا بودن شغل آن
کند  سالمند احساس میکه  توجه است؛ یکی این

تواند نقش مثبتی را دارا باشد و  چنان در جامعه می هم
این یک احساس روانی مطلوب است که غیرمستقیم 
بروضعیت تغذیه او موثر خواهد بود و از طرف دیگر 

تواند منبع درآمدي باشد که وضعیت تغذیه  شغل می
اي در فنلاند برروي  انوار را بهبود بخشد، اما مطالعهخ

کار   نشان داد که در افراد بی2000سالمندان در سال 
دلیل  تواند احتمالاً به  این می).12( بالاتر بودBMIمیزان 

کاهش فعالیت فیزیکی باشد که در مطالعه حاضر نیز 
کاري و  داري، بی جز شغل آزاد، مشاغل خانه به

ترین  ه فعالیت خارج از منزل ندارند بیشبازنشستگی ک
در مطالعه انجام یافته در بوشهر . میزان چاقی را داشتند

نیز به این نکته اشاره شد که وضعیت شغلی یکی از 
ترین اثر را برروي چاقی  متغیرهایی است که بیش
  ).8(سالمندان مورد بررسی دارد

، هرچه سـاعات تماشـاي      3با توجه به جدول شماره      
یابد، احتمال ابتلا بـه   یسزیون در طول روز افزایش می     تلو

اي کـه در سـالمندان بـا     گونه شود؛ به تر می چاقی نیز بیش  
 ساعت تماشاي تلویزیون در روز، شیوع چـاقی     2بیش از   

مطالعه انجام شـده در اسـپانیا نیـز نـشان       .  درصد بود  6/70
تري را صـرف نگـاه کـردن     داد که افراد چاق زمان بیش     

 در مطالعه بوشهر نیز کـه مویـد         ).13(کنند  یزیون می به تلو 
باشد مشخص شد افرادي که تلویزیون        حاضر می بررسی  
. )8( بـالاتري هـستند    BMIکننـد داراي      تر نگـاه مـی      بیش

شدن فعالیت بدنی ناشی از تماشاي تلویزیـون     احتمالاً کم 
زا از عـواملی اسـت کـه بـروز        و مصرف تـنقلات انـرژي     

  .دهد چاقی را افزایش می

اي در ایـران نــشان داده کـه افـراد ســیگاري     مطالعـه 
تري هستند که البته اخـتلاف بـین افـراد        کم BMIداراي  

ســیگاري و غیرســیگاري تنهــا در نقــاط شــهري از نظــر  
گونـه تفـسیر کـرده        مطالعه فوق این  . دار بود   آماري معنی 
خـاطر سـیگار کـشیدن، فرصـت غـذاخوردن           است که به  

 بزرگـسال در  438اي که برروي  لعه مطا).8(شود تر می  کم
ــان عــدم   ــین زن ــادا انجــام شــد گــزارش داد کــه در ب کان
کشیدن سیگار همراه با انواع علایم چاقی بوده است، اما          

 در مطالعه حاضر    ).14(در مردان ارتباطی مشاهده نگردید    
دســت آمــد کــه افــراد چــاق و داراي  نیــز ایــن نتیجــه بــه

تر در گروهـی      بیش) 25 بالاتر از    BMIداراي  (وزن  اضافه
کـه درصـد    طـوري  کـشند؛ بـه   قرار دارند که سـیگار نمـی   

 درصـد و در  7/37وزن در افـراد سـیگاري    چاقی و اضافه 
رسد عـلاوه   نظر می به.  درصد بود 5/63افراد غیرسیگاري   

 در BMIبر تفسیر مطالعه اخیـر یکـی از عوامـل کـاهش             
ن افراد سیگاري از دست دادن اشتهاي آنان بـراي خـورد     

  .باشد غذا می
هـاي سـالمندان      شود ضمن ارتقاء آگاهی     توصیه می 

هاي متناسب  در زمینه تنوع و تعادل غذایی، انجام ورزش       
با سن در برنامه روزانه آنان قرار گیرد و با تغییر در روش     

هـاي نشـسته را بـه حـداقل رسـانده و در               زندگی فعالیـت  
سوء مطالعات آینده با مداخلات مناسب نسبت به کاهش     

خـصوص چـاقی اقـدامات مناسـب انجـام       تغذیه آنـان بـه    
ــرد ــه    . گی ــه کلی ــن مطالع ــه ذکــر اســت کــه در ای لازم ب

  . مقایسه شده استBMIمتغیرهاي مستقل با نمایه 
  

  سپاسگزاري
وسیله از معاون محترم بهداشتی استان اصـفهان       بدین

جناب آقاي دکتر صدري و همکـاران محتـرم ایـشان در         
ه از جناب آقاي یاور گودرزي کـه در      ویژ  واحد تغذیه به  

باشـند   واحد سالمندان این حوزه مشغول انجام وظیفه مـی    
  .شود  میقدردانی
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