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Abstract 

Background and purpose: Insufficient sleep has been associated with various health conditions, 

including obesity, cardiovascular disease, metabolic syndrome, and dyslipidemia. This cross-sectional 

study investigated the association between nightly sleep duration and lipid profile parameters among 

participants in the PERSIAN Cohort Center in Sabzevar, northeastern Iran. 

Materials and methods: The study included 4,152 participants enrolled in the Sabzevar PERSIAN 

Cohort Center. Data on age, sex, nightly sleep duration, and lipid profile parameters, including total cholesterol, 

low-density lipoprotein (LDL) cholesterol, high-density lipoprotein (HDL) cholesterol, and triglycerides, were 

collected. Information on medical history, including diabetes, hypertension, smoking, and alcohol 

consumption, was also obtained. Statistical analyses were performed using SPSS version 16. 

Results: Spearman correlation analysis in the overall population and stratified analyses by sex and 

age group revealed no significant associations between nightly sleep duration and most lipid profile 

parameters. In a multivariable linear regression model adjusted for age, sex, body mass index (BMI), 

diabetes, hypertension, smoking, and alcohol consumption, nightly sleep duration was not significantly 

associated with triglycerides, total cholesterol, or LDL cholesterol. However, a significant inverse 

association was observed between sleep duration and HDL cholesterol (B = -0.22, 95% CI: -0.42 to -0.01, 

P = 0.038). Furthermore, mean nightly sleep duration did not differ significantly according to a history of 

diabetes, hypertension, smoking, or alcohol consumption. 

Conclusion: In this study population, nightly sleep duration was not significantly associated with 

most lipid profile parameters. Although an inverse association between sleep duration and HDL 

cholesterol was observed in the adjusted model, the magnitude of the association was small and should be 

interpreted cautiously. Further prospective studies are needed to clarify the potential relationship between 

sleep duration and lipid metabolism. 
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 چكیده
عرویاما نار  م علا بوک ا  و ها ز یچبمکمبود خواب با  اخالات م علادا دز ام همچاق ،ا یما ب م  ز سابقه و هدف:

ک پ  عم ا تب ط دا د. این عط کدق عقطدم ب  ه ف بر نم ا تب ط با ن رروا یال ک پ ا ز و عا م خاواب  اب اق د  اااراد دیس

 . رق ایران ااج م     ن نبزوا  د   م لکرر ه بق عرکز کوهو م ررعراهدق

افار  باود.  ۲۵۱۴کررا ه باق عرکاز کوهاو م رر ا ن نابزوا   این عط کدق   عل تما عم اااراد عراهدق ها: مواد و روش

و   HDLا LDLه ز رروا یال ک پ ا ز  ا عل کچوالارول تا ما اطتع م عربوط بق ننا هرسا ع م خواب  ب اق و  ا خ 

ز   . همچر ن نوابق رز کم عرتبط ب  دی بتا عصرف ن گ  ا اش   خون و عصرف اککل انالاررا  آو گچ وری  همعترز

 .ااج م    ۵1اورق   SPSS اازا . تجزیق و تحچ ل آع  ز ب  انلاف ده ام ارم  

ا تبا ط  و همچرا ن بار بوان هروا ت و گاروه ها ز نارم د  کل همد تابر ان س آمعون آع  ز انپ رعن  ها:یافته

ننا  لیب  تد  ره ،ر علاغ مخط ون ه ز رروا یل ک پ  ز عش ه ه اش . د   گرن ز ب ن ع م خواب  ب اق و   خ داعدرم

باا   زدا م و عصاارف اککاالا عاا م خااواب  ااب اق ا تباا ط عدراا گ   خااونا عصاارف ناا زرراشاا    بااتایا دBMIهاارسا 

 to ۲۴/8- CI -8۵/8ا P= 830/8 دا ت ا دم عدرا تب ط عدکوس  HDLا ا تا اع  ب   LDLو  اکچولارول ت م ا یور گچزتر

خاونا ز دا ز د  ع  اگ ن ع م خواب  ب اق بر ان س ن بقق دی باتا رراشا  همچر نا تف وم عدرم.  B= ۴۴/8د ص ا  5۱

 .عصرف ن گ   ی  عصرف اککل عش ه ه اش 

 ب اق و رروا یل ک پ  ز  توههم ب ن ع م خوابالا یج این عط کدق اش ن داد کق د  کل همد تا ا تب ط ی بل استنتاج:

 ر تفو  ط ب  ابلا  یکو،  بود و ب    هلید  ع ل تد  HDLع م خواب  ب اق ب   ا تب ط عدکوس همچر نا وهود ا ا د.

 انت. زضرو  اگرر هی ود. ااج م عط کد م آ
 

 ک پ  عما عط کدق عقطدمکوهو م رر  نا ع م خوابا رروا یل ک پ  زا دیس واژه های کلیدی:

 

  Email:saeideshobeiri@gmail.com  عرکز تحق ق م نچوکم و عوککوکما دااشگ ه عچوم رز کم نبزوا ا نبزوا ا ایراننبزوا ا  -سعیده سادات شبیریلف مسئول: مو

  . ر نما دااشک ه رز کما دااشگ ه عچوم رز کم نبزوا ا نبزوا ا ایرانگروه ایمرمانلا د ایمواوکوژزا . ۵

  .لاق تحق ق م دااشجویما دااشگ ه عچوم رز کم نبزوا ا نبزوا ا ایرانکم رز   عموعما . ۴

 گروه رز کم اهلام عما دااشک ه رز کما دااشگ ه عچوم رز کم نبزوا ا نبزوا ا ایران.انلا دی   رز کم اهلام عما . 3

 ایران عرکز تحق ق م نچوکم و عوککوکما دااشگ ه عچوم رز کم نبزوا ا نبزوا اانلا دی   ایمواوکوژزا . ۲

  : 38/1/۵۲8۱ ت  یخ تصوین :               ۵8/1/۵۲8۱ ت  یخ ا ه ع ههت اصتب م :              ۴/1/۵۲8۱ ت  یخ د ی ات 
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 و همکارانی مجدد عیمحمدشف     
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 پژوهشی

 

 

 مقدمه
میوالام ب ا تم انات کاق اقا   ارایر خواب ی  

ها ز  ار خلام ان نم د  بفظ نتعت هوم اما تواا یم

م خااواب کاا ام بااراز تر اا   ۵ و ر یاا ا ز ه جاا ام دا د

ه ز ا زیوکوژی  ب نا ام همچق عر نن بو   ز ام ن ولام

 یاااز و ن وااالام ن وااالام ایمراااما ن وااالام  ااا د د ون

عرویم ضرو ز انت. د  عق بلا کمباود خاواب یا  یچبم

عروان یکاام ام از بااقطو  ازایراا هاخاالاتل د  خااواب بااق

از ام اخالات م عواعل خطر عهام باراز ط اس گوالارده

ها ز   م علا بوک ا ا ب م  زنتعلاما ام همچق ، یما نر

عرویااام و اخااالات م  وااااام ع ارااا  اضاااطراب و یچبم

د  ع  ن ایان ر  عا ه ا   ۴ -7 ااوردگم  ر خلاق   ه انت

ها  توهاق ا تب ط ع ا ن عا م خاواب و علا بوک وام ،ربم

 وماازوام  ا بق خاود هچان کارده اناتا اگر،اق ایان 

  .طو  ک عل  و ن اش ه انتا تب ط هروم بق

ک ه  ی بل  هق گذ لاقا  وا ه ز هه امطم ،ر  د

ااا  کاق توههم  ا د  ع ا اگ ن عا م خاواب اشا ن داده

عم ت ً ا  م ام تغ  رام نب  ما گما ام همچق ااازای  

اشاا  ه ز  ااغچما اناالاف ده ب شاالار ام صاافح م اماا ی  و 

ایان کا ه  عا م  . 0 اازای  نطح انلارس بوده انت

را  دی بات ه ز عازعن ع اخواب ب  اازای    وع ب م  ز

عرویام هماراه ه ز یچبما رراش  ز خون و ب م  ز۴اوع 

  ی ن ذکر انت کق هم خواب ا ک ام  . ۵8ا 5 بوده انت

و هم خواب ب   ام ب  ب  ر  ع ه ز اا عطچوب ناتعلام 

 U عرتبط هولار ؛ عوضوعم کق ب  اگر وهود ی   ابطق

مایم یاا   ااکل ع اا ن عاا م خااواب و ع اازان ب ماا  ز

  .۵۴ا ۵۵ وع ر انتعرگ

 گچ وااااری رروا یاااال ک پ اااا ز کااااق  اااا عل ترز

(Triglycerides)ا کچولارول ت م (Total Cholesterol)  ا

و ک پااورروتن ن باا   (LDL) ک پااورروتن ن باا  ،گاا کم کاام

ه ز تاارین  اا خ انااتا ام عهم(HDL)  ،گاا کم باا  

ک پ ا عم  اود. دیسنتعت یچن و عاروق عحواوب عم

ون عشاار  هاا ز خااکااق باا  نااطوب   رطب داام ،ربم

 ودا اقا  عهمام د  ااازای  خطار ب ما  ز عاروق عم

  ۵۲ا ۵3 کروار یچنا آترواناکچروم و ناکلاق عغازز دا د

دها  کاق عا م خاواب  واه   و بق اازایشام اشا ن عم

ا هر،را  عارتبط ب  ا ه  علا بوک وم ،ربم ب عمکن انت 

طو  ک عال عشار  ه ز ایان ا تبا ط هراوم باقعک ا وم

اا  کاق کمباود خاواب   ن کردها وت. برخم عط کد م ب

ه یم ع ار  کو ت زول و هو عون تواا  تر  م هو عونعم

ها  ارار      ا عرلال کر  و د  الا جق بر علا بوک وام ،ربم

عتوه بر اینا اش ن داده   ه انات کاق   .۵1ا ۵۱ بگذا د

هاا ز عحروع اات ام خااواب عوهاان تغ  اار د  هو عون

 اود کاق ایان لاا ن عمکرر ه ا لاه  ع ار  گرک ن و کپتر  م

ه ز  ذایم ا ن کم و اازای  تواار  بق االار بتغ  رام عم

ومن عرجر  وا ؛ عواعچم کاق خاود بار رروا یال ک پ ا ز 

ام نوز دیگرا  ژیم  ذایم ا ز .  ۵0ا ۵7 تأر رگذا  هولار 

کرر ه ب کقوه د  این  ابطق عروان ی  عر وشتواا  بقعم

ن انت با  عا م و عطرب ب   ا میرا اکگوز  ذایم عمک

طو  عولاقل ک ف ت خواب عرتبط ب    و د  ع ن ب لا بق

 LDLگچ وری ا ه ز خونا ام همچق ترزبر نطوب ،ربم

 . ۴8ا ۵5 ا تأر ر بگذا دHDL  و

ب  وهود اازای  عط کد م د  مع رق خاواب و ناتعتا 

طو  دی ق ا تب ط ب ن ع م خواب و رروا یل ک پ  ز هروم بق

دا ز ها  ا تبا ط عدرامبرخام رووه عشر  اش ه انت. 

ع  ن ک ه  ع م خواب و ا عطچوب بودن رروا یل ک پ ا ز 

اا ا د  ب کم کق برخم دیگار ،را ن ا تبا طم گزا ش کرده

ین اخلاتف الا یج عمکن انت ا  ام ام ا.  ۴۵ -۴3 اا  ا ا  الاق

هاا ز همد اات  ر ناام عط کداا ما ویوگمتفاا وم د   وش

گر ع ارا  هارسا نانا ع ازان عو د بر نم و عواعل ع اخچق

اد ک ت ب ام و اکگوه ز  ذایم ب   . عتوه بار ایانا ب شالار 

اا  و اطتعاا م عط کداا م د  کشااو ه ز  رباام ااجاا م  اا ه

عربوط بق ن یر عرا طق هها نا ام همچاق خ و ع  ااقا عحا ود 

بر براینا ب  وهود عط کدا م ر شا نا همچرا ن  اک ف . انت

ا تب ط ب ن ع م خاواب و  توههم د   واه  عربوط بقی بل

وهاود دا د  مه ز رروا یل ک پ  ز د  همد ت ایراا  خ 

و الا یج عط کدا م عوهاود ا از ام ا ار ههات و  ا م ایان 

 ا تب ط یکو ن ا ولار .
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د  ایرانا  هراش رم نریع و رذیرش نب  ماا گم 

ع  ن ب عث تغ  ارام ،شامگ رز د  اکگوها ز خاوابا 

م  ا ه انات. ایان ع دام  اذایم و ع ازان اد ک ات با ا

تغ  رام بق اازای   ا وع نار  م علا بوک ا  و عاوا   

هااا ز ک پ ااا عما ب م  زعااارتبط بااا  آنا ام همچاااق دیس

با  ایان  . ۴۱ا ۴۲ اا عرجر   ه ۴عرویم و دی بت اوع یچبم

ب لا عط کد م اا کم بق بر نم  ابطق ب ن ع م خاواب 

ااااا . ررداخلاق مو رروا یااال ک پ ااا ز د  همد ااات ایرااااا

توااا  ایرااام عم  وا بر نم این ا تب ط د  همد تیناما

تر   ن  واه  عوهود و ا می بم ی بچ ت تدما م بق  و ن

 .ه ز عط کد م ر ش ن بق این همد ت کم  کر ی الاق

عط کدا م عروان برشام ام کوهو م رر  ن نبزوا ا بق

ارصااات  ،(PERSIAN)اگر ار ااا ع وکوژی  ایااارانآیرااا ه

بر نم ا تب ط با ن عا م خاواب و  اردز  ا برازعرحصربق

رروا یل ک پ  ز د  یا  همد ات باز گ عبلارام بار ه عداق 

کر . ه ف این عط کدق عقطدما تد ا ن ا تبا ط با ن اراهم عم

ه ز رروا یال ک پ ا زا  ا عل ع م خواب  ب اق و  ا خ 

ا د  همد اات HDLو  LDLگچ وااری ا کچواالارول تاا ما ترز

عط کداق بر نام کارد طو  عشر ا این عو د عط کدق بود. بق

کااق آیاا  عاا م خااواب  ااب اق باا  نااطوب هاار یاا  ام ایاان 

ه ز ک پ  ز ا تب ط دا د و آیا  ایان ا تبا ط راس ام   خ 

نانا هارسا  ا خ  علاغ ره ز عورر بر ک پ ا  ا  ار تد یل 

 گ   خونا عصرف نا زرراش    بتایا د (BMI)توده ب ام

 همچر ن بریرا  انت. و عصرف اککل

 

 هامواد و روش

 طرابم عط کدق ۵-۵

باا  اناالاف ده ام  (Cross-sectional) ایاان عط کدااق عقطداام

ه ز کوهو م رر  ن نابزوا  ااجا م  ا  کاق برشام ام داده

 PERSIAN) اگر ار اا ع وکوژی  ایاارانعط کداا م آیراا ه

Cohort) ر ناام عط کدااق کوهااو م رر اا ن اناات.  وش 

د   . ۴7ا ۴1 طو  ک عاال  اارب داده  اا ه انااتتاار بااقر  

 ارق افار ام نا کر ن  اهر نابزوا  د   م ل ۲۴۲۵عجماوعا 

   .وا د عط کدق   ا  گ رز د  دنلارسایران ب  انلاف ده ام امواق

 ه آو ز دادههمع ۵-۵

ه ز عدلابار و اطتع م عو د ا  م ام طریق ررنشار عق

نااوابق رز ااکم عوهااود د  عرکااز کوهااو م رر اا ن 

 آو ز   . رروتکل عط کدق باق تأی ا  کم لااقنبزوا  همع

اخاااتق دااشاااگ ه عچاااوم رز اااکم نااابزوا  بااا  کااا  

IR.MEDSAB.REC.1398.101  ه   ناا  . ررنشاار عق

هاااا ز دیاااا ه تکم اااال و دادهتونااااط ااااااراد آعومش

  .کرر گ ن ربت   آالاروروعلاری  و ب ک رم  رکت

اطتعاا م دعوگراا اا   اا عل ناان و هاارس رباات 

گردیاا . عاا م خااواب  ااب اق باا  اناالاف ده ام ررنشاار عق 

عط کدق کوهو م رر ا ن ا میا بم  ا ؛ د   عموعم عدلابر

کرر گ ن خوانالاق  ا  ع ا اگ ن این ررنشر عق ام  رکت

 . ۴7ا ۴1 ن ع م خواب خود د  هر  ن  ا گزا ش کرر 

ه ز آالاروروعلاری   ا عل یا  و ومن باراز گ رزاا امه

باا  تقواا م ومن    BMI.اناالاف ده  اا   BMIعح ناابق 

 .  بق  ک چوگرم  بر عجذو  ی  علار عربع  عح ن

 همچر ن اطتع م عربوط بق رروا یل ک پ ا ز  ا عل

ام   HDLو   LDLا کچوااالارول تااا ما گچ واااری ترز

 .ه ز رز کم انلاررا    رروا ه

 

 عد   ه ز و ود و خرو  ۵-۵

یا  عط کداق کوهاو م کوهو م رر ا ن نابزوا  

تا   ۵351 عا ه دز کاق ام اناتعحو همد تو  اگرآیر ه

 78تا   3۱آن بز گوا  ن اهارا  ا  و د   ۵357 عا ه دز

  ا علن کق وا د عط کدق   ا . عد   ه ز و ود بق عط کدق 

نکوات د  نبزوا  بق عا م با ایل یا  نا لا االا ا   

اداعق نکوات د  عرطققا تم یال باق  ارکت د  عط کداقا 

ا عق کلابم آگ ه اقا توااا یم ا تبا ط با  تا م ا ائق  ض یت

  م عچام و رووه ا و تأی   ت بد ت ایرااام ام طریاق کا

. عد   ه ز خرو  ا ز   عل ا تواام هوامم بود  ر نر عق

ی  ذهرم   ی  کق ع اع عشا  کت  اودا عا م تم یال باق 

ه ز ب وکاااوژیکما و اااا تواام د  تکم ااال ا ائاااق اموااااق

ناا کن  ۲۴۲۵د  عجمااوع  . ۴7 هاا ز ر یااق بااودا می بم

گ رز ه امر  عبلارم بار نبزوا  ب  انلاف ده ام  اهبرد امواق
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 پژوهشی

 

 

ترها  ااارادز . ام ایان ع ا ن   ز وا د عط کدق   ا نر م

  ا  کق اطتع م ک عال عرباوط باق ب ضر  وا د عط کدق

 .ع م خواب و رروا یال ک پ ا ز آاا ن د  دنالارس باود

دا وهاا ز ک هراا ه ،رباام خااون  کرر گ ام کااق اارکت

کرداا  یا  ررواا ه رز اکم عصرف عم  ه  ع ار  انلا ت ن

با  اعما ل  .گذا الاق  ا ا ام عط کدق کر    ا ی  دا لار ا

افر بذف   ا  و د  اه یت  05 د  عجموع این عد   ه ا

  .افر د  تحچ ل اه یم وا د عط کدق   ا  ۲۵۱۴
 

  وش تجزیق و تحچ ل آع  ز ۵-۵

  SPSSاازا  ه  ب  انلاف ده ام ارمتجزیق و تحچ ل داده

ب  آمعاون  ره  علاغ عیرع ل بودن توما .ااج م    ۵1اورق 

 اا . بااراز عق یوااق  م بیااا م راوف اناام-کوکمااوگروف

ع م خواب  اب اق با ن عاردان و ماا ن و ا از بار انا س 

هاا ز همااراه  دی بااتا رراشاا  ز خااونا وهااود ب م  ز

و ا ویلارم-عصرف ن گ   و عصرف اککل ا ام آمعون عن

-ه ز نارم ام آمعاون کروناک لبراز عق یوق ب ن گروه

 عیان تومباود رارعا ل   توهاق باق  با.  واک س انلاف ده  

 اLDLکچولارول ت ما اگچ وری ترزز    پ ک زه   خ 

HDL مبر ناا زباارا رعن انااپ مهمبواالاگ نیام ضاار ا 

 ز  اپ ک زه عا م خاواب  اب اق و  ا خ  ن ا تب ط ب

 زبق صو م ه اگ اق برا ه ل تحچهمچر نا  انلاف ده   .

آمعاون  ۵1توهق بق ااجا م  ب  .عردان و ما ن ااج م گرات

 ۲× گروه نرم  ۲ه ز نرم عرلاچس   همبولاگم د  گروه

  خ  ک پ  ز ا براز کرلارل ابلام ل خط ز اوع اولا ام 

عواعاال  لیتداا  زباارا .اناالاف ده  اا  تصااح ح بااوافروام

با   وش  ره ،را علاغ مخطا ون کرر ها ام  گرنعر وش

Enter ر اانلاف ده    و ع م خواب  ب اق باق عراوان علاغ 

 ز  رراشا  باتایا دBMIو نانا هارسا  معولاقل اصاچ

و عصاارف اککاال بااق عرااوان  گ   خااونا عصاارف ناا

covariates آمعواها ا ناطح  موا د ع ل   ا . د  تم ع

 زهاا وااقیعق  زباارا و 8۱/8 کملااار ام زآعاا   زدا معدراا

  د  ا ر گرالاق   . 883/8   ه ،ر گ اق نطح اصتب

 

 یافته ها

  ر خلامه ز همد تویوگم

کررا ه عراهدق افر ام ااراد ۲۴۲۵د  این عط کدقا د  ابلا ا 

بق عرکز کوهو م رر  ن نبزوا  وا د عط کدق   ا . رس ام 

افار باق دک ال اا ی  باودن اطتعا م عرباوط باق  05بذف 

افار ااجا م  ا . ام ایان  ۲۵۱۴خوابا تحچ ل اه یم بار  وز 

 3/۱۱افاار   ۴۴5۱عاارد و د صاا    7/۲۲افاار   ۵0۱7تداا ادا 

 ±73/0کرر گ نمن بودااا . ع اا اگ ن ناان  اارکت  د صاا 

نا ل  و ع ا اگ ن  ا خ   78تا   3۱ نرم داعرق  ن ل۴۴/۲5

. باود علارعرباع بر ک چوگرم ۵0/۴0 ±73/۲برابر ب   BMIتوده 

 HDL    LDL ت ما کچولارول گچ وری اترز  چ ت ع  اگ ن

، 39/131 ±۲8/۴5ا 80/۵۲1 ±78/۵8۵ترت ن بااااااااااااق

 بااار گااارمع چم09/116 ±39/99و  06/16 93/25±

 ناا گ  ا عصاارف دی بااتا  وع اا همچراا ن. بااود ک لاردناام

 ۴3/7ا ۱/۵۱ا 5/۵3ترت نباق اککال عصرف و خون رراش  ز

گااازا ش  ااا . ع ااا اگ ن عااا م خاااواب  اااب اق  د صااا 

 ۵ ام آن داعراق و بود ن عت 16/3 ±۱1/۵کرر گ ن رکت

 .ن عت علاغ ر بود ۵3ت  
 

 ع م خواب  ب اق بر بون نن و هرس

 ۵۵/7 ±۱۱/۵ع  اگ ن ع م خواب  اب اق د  عاردان

 تفاا وم و بااود ناا عت 80/7 ±۱7/۵مااا ن د  و عتناا 

 P= 350/8 اش   عش ه ه هرس دو ب ن دا زعدرم آع  ز

همچرا نا عق یواق عا م خاواب د  ویلارام  -آمعون عن

ه ز عرلاچس نرم اش ن داد کق اق د  عردان و اق د  گروه

دا ز ام ا ر ع ا اگ ن عا م خاواب ما نا اخلاتف عدرم

ا  P <8۱/8 ا ا اات هاا ز ناارم وهااود ااب اق باا ن گروه

 .)۵ ه ول  م  ه(  واک س-آمعون کرونک ل
 

 م  ه عق یوق ع  اگ ن ع م خواب  ب اق د  گاروه  :1جدول شماره 

 ه ز نرم عرلاچس
 

 

 گروه ه ز نرم

 SD ± ع  اگ ن

 نطح 

عدرم 
 <1۱ 1۱/۱1 ۱۱/۲1 3۱-۲۱ دا ز

 87/8+ ۵۲/7 81/8+ ۴۴/7 57/1+ 81/8   در= ع0۱7/۵ 
۵1/7 +
۴8/8 

115/0 

 ۴5۱/8 =
n  من  

85/7 +8۱/8 80/7 +81/8 8۱/7 +87/8 
۵1/7 +
۴۵/8 

717/0 
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ه ز همراه و عواعال ع م خواب  ب اق بر ان س ب م  ز

 نب  ما گم

ها ز بر نم ا تب ط عا م خاواب  اب اق با  ب م  ز

همراه و عواعل عارتبط با  ناب  ماا گم اشا ن داد کاق 

ت بق دی بتا ع  اگ ن ع م خواب د  ااراد عبلات و   رعبلا

ااراد عبلات و   رعبلات بق رراش  ز خونا ااراد ن گ  ز و 

کرر ه کرر ه و   رعصرف  رن گ  ز و ا ز ااراد عصرف

ا < 8۱/8Pدا ز ا ا اات  اککاال تفاا وم آعاا  ز عدراام

ا تبا ط  همچرا نا  .۴ ه ول  م  ه   ویلارم-آمعون عن

عش ه ه اش   آمعاون  BMIب ن ع م خواب   زداعدرم

   .P= 8۴/8ا P= ۴1/8 انپ رعنا گمهمبولا

 
عق یوق ع م خواب  اب اق بار انا س ب ما  ز ها ز  :2شماره جدول

 نب  ما گم عواعلهمراه و 

 وضد ت علاغ ر
 ع م خواب

 (SD ± ع  اگ ن

 نطح

 عدرم دا ز 

 دی بت
 بچق

 خ ر

۵۱/7± ۱0/۵ 

85/7± ۲۲/۵ 
1۲۴/8 

 اش   خون ب  
 بچق

 خ ر

87/7± ۱۲/۵ 

۵8/7± ۱7/۵ 
۱۱7/8 

 ن گ   کش  ن
 بچق

 خ ر

۵5/7± ۱7/۵ 

80/7± ۱1/۵ 
۵75/8 

 عصرف اککل
 بچق

 خ ر

۵3/7± ۱3/۵ 

85/7± ۱1/۵ 
55۱/8 

 

 همبولاگم ب ن ع م خواب  ب اق و رروا یل ک پ  ز

 زه تما م  ا خ  عیاباودن توم رارعا ل ب  توهق باق  

انالاف ده  ا . د  کال  رعن انپ مهمبولاگ نیا ام ضرز  پ ک

ع م خاواب  اب اق و  ن ب زدا م را تب ط عد چ ه تا همد

  یوار گچزعش ه ه اش : تر ز  پ ک زه ام   خ   یچ ه

 ۱88/8 =P 8۵8/8ا =P7۵۱/8  کچوااااالارول تااااا م  ا =P ا

881/8 =P  HDL =P 8۴۴/8ا =P ۵۱۵/8  وLDL 

 515/8 =P 88۵/8ا =P ه اگ اااق باار اناا س  زهاا ل تحچ

اشا ن د  عاردان و ماا ن  زدا م ا تب ط عدر چ ه ز ا ت هرو

  .P <8۱/8 همق عوا دا اد  
 

 همبولاگم ب ن ع م خواب  ب اق و رروا یل ک پ  ز : 3شماره  جدول

  آمعون آع  ز انپ رعن 
  n= ۴5۱/۴  من  n= 0۱7/۵  عرد  n= ۵۱۴/۲  عجموع علاغ ر

 P= 8۵5/8ا P 311/8 =P= 881/8ا P 75۲/8 =P= 8۵8/8ا P= ۱88/۵ ترز گچ و ری 

 P= 8۵۱/8ا P ۲1۴/8 =P= 838/8ا P ۴88/8 =P= 881/8ا P= 7۵۱/8 کچولارول ت م

HDL ۵۱۵/8 =P 8۴۴/8ا =P 851/8 =P 835/8ا =P 111/8 =P 885/8ا =P 

LDL 515/8 =P 88۵/8ا =P ۱۴5/8 =P 8۵۱/8ا =P ۲5۱/8 =P 8۵۲/8ا =P 

ا تب ط ع م خواب  ب اق و رروا یال ک پ ا ز بار انا س 
 ه ز نرمگروه

 زها  واقیعق  زبرا مفروابوا ح رس ام اعم ل تصح

 اا ه  اصااتبز دا  مآمعااونا نااطح عدراا۵1،ر گ اااق  

 883/8 =P.  عا م خاواب  ن با زدا  معدرا همبولاگم

ام  یا  د  ها چ ز  اپ ک لیارروا  زها   ب اق و   خ 

   .۲  م  ه عش ه ه اش   ه وله ز نرم  گروه

 
ا تب ط عا م خاواب  اب اق و رروا یال ک پ ا ز بار   :4شماره  جدول

  آمعون آع  ز انپ رعن  ه ز نرمگروهان س 
 

 ن ل 1۱ب شلار ام  ن ل  ۱1-1۱ ن ل  ۲1-۱۱ ن ل  3۱-۲۱ علاغ ر

 P ،65/6 =P 52/6 =P ،69/6 =P 51/6 =P ،60/6 =P 30/6 =P ،660/6 =P= 91/6 ترز گچ و ری 

 P ،61/6 =P 55/6 =P ،69/6 =P 00/6 =P ،65/6 =P 56/6 =P ،60/6 =P= 03/6 کچولارول ت م

HDL 
3/6 =P ،61/6 =P 65/6 =P ،60/6 =P* 09/6 =P ،65/6 =P 2/6 =P ،69/6 =P 

LDL 3/6 =P ،61/6 =P 06/6 =P ،61/6 =P 03/6 =P ،61/6 =P 63/6 =P ،152/6 =P 

ی  ام بر براینا ه چد  ا ر گرالاق   .  0.003  ه دا ز اصتبنطح عدرم اآمعون  ۵1ه ز ،ر گ اق  رس ام اعم ل تصح ح بوافروام براز عق یوق*

 دا  ابود.ضراین همبولاگم ام ا ر آع  ز عدرم

 

  گرن ون خطم ،ر علاغ ره

ا دی بااتا BMIرااس ام تداا یل بااراز ناانا هاارسا 

رراشا  ز خااونا عصاارف نا گ   و عصاارف اککاالا عاا م 

ا P= ۴37/8 گچ واری دا ز ب  ترزم خواب  ب اق ا تب ط عدر

۵8/۵ =B ۱۵0/8  کچواالارول تاا م ا =P ۴7/8ا= B   وLDL 

 ۱01/8 =P ۵5/8ا =B   ا ا ااات. بااا  ایااان بااا لا ا تبااا ط

 عشا ه ه  ا  HDL ب ن ع م خواب و دا زعدکوس عدرم

830/8 =P 8۵/8ا to ۲۴/8- CI 5۱  ۴۴/8د ص ا =B .   

 

 بحث

عا م خاواب  ن ا تبا ط با امعط کداق عقطدا نید  ا

کرر گ ن افر ام  رکت ۲۵۱۴د   ز  پ ک لی ب اق و رروا 

 جییرا  گرات. الا  منبزوا  عو د بر ن ن کوهو م رر 

ع م خاواب  اب اق و  ن ب تا اش ن داد کق د  کل همد

 م اا عل  اا خ  تااوده باا ا   ااعلا بوک زه  اا خ 

 BMIکچواالارول تاا ما   ایواار گچز ا تاارHDL  وLDL 

عا م  ن  اگ ع نا وهود ا ا د. همچر زدا ما تب ط عدر

 ر اهماراه ا  زها زما   خواب  ب اق بر انا س وهاود ب

و عصارف اککال  گ   خونا عصرف ن زرراش    بتاید

 مخطااا ون ا ا ااات. د   گرنااا زدا متفااا وم عدرااا
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 پژوهشی

 

 

کررا ها عا م عواعل عر وش لیرس ام تد  رها ،ر علاغ

دا اتا  دا زا تب ط عدکوس عدرام HDLخواب تره  ب  

  عح ود بود. مر ا تب ط کو،  و ام ا ر ب ک نیهر،ر  ا

عا م خاواب و  دا  با نع م عش ه ه ا تب ط عدرام

رروا یل ک پ  ز د  کل همد ت ب  الا یج برخام عط کدا م 

و همکا  ان  Petrovر ش ن همرواام ا ا د. باراز عاا لا 

اشاااا ن دادااااا  کااااق خااااواب  CARDIAد  عط کدااااق 

اا عطچوب ا تبا ط  ز  اپ ک لیاب  بروم رروا  ع ممطو ا

و همکااا  ان گااازا ش   Kaneitaهمچرااا نا   .۴0 دا د

 اکل با ن عا م  U ازاررما  ابطاقکردا  کق د  ما ن ژ

از گوااقخواب و اخلات م ،ربم خون وهاود دا دا بق

کق هم خواب کوتا ه و هام خاواب طاو ام با  ااازای  

عتوه بر   .۴۵ همراه بودا  HDL گچ وری  و ک ه ترز

و همک  ان عش ه ه کردا  کق د  ماا ن   Williamsاینا 

هام خاواب ا هام خاواب کوتا ه و ۴عبلات بق دی بت اوع 

ا تب ط دا دا د  ب کم کق  HDL طو ام ب  ک ه  نطح

تفا وم با ن   .۴5 ،ر ن ا تب طم د  عاردان عشا ه ه اشا 

ه ز راووه  ب ضار عمکان الا یج این عط کدا م و ی الااق

هاا ز همد اات عااو د اناات ا  اام ام تفاا وم د  ویوگم

کرر گ ن و عط کدقا بجم امواقا ناب  ماا گم  ارکت

بر ز ع م خواب ب   . باراز عاا لا ه ز طبققا ز  وش

د  برخم عط کد ما ع م خواب د  نق تا  هفات گاروه 

تواااا  باار الااا یج ت کااق عمبراا ز  اا ه انااعرلاچااس طبقق

ه  تأر ر بگذا د. اازون بار ایانا ع ه ات ب صل ام تحچ ل

عقطداام عط کدااق ب ضاار اعکاا ن اناالارب ط  ابطااق عچ اام  ا 

 .کر عح ود عم

ی الاق عربوط بق ا تب ط عدکوس ب ن عا م خاواب و 

HDL ه ب ی  ب  ابلا  ط تفو ر  ود. این د  ع ل تد یل  

دا ز اباود و ترها    عدراما تب ط د  تحچ ل خ م  انپ رعن

 .ظ هر  ا  علاغ ره ز عر وش کرر هرس ام تد یل براز 

ا اهم ات با ک رم  β= 838/8  ب  توهق بق ضرین کو، 

کررا ه عر وشعلاغ ره ز  ام ع  ن. این ی الاق عح ود انت

ا هرسا ننا دی بتا رراشا  ز خاون و عصارف BMIا 

 ه ز ک پ ا ز عارتبطدا ز ب   ا خ ن گ   بق طو  عدرم

ه  ب   واه  عوهود د ب  ه اقا  ،ا یما بودا . این ی الاق

ه ز علا بوک   د  تد  ن رروا یل ک پ ا ز هرس و ب م  ز

 . 38 -3۴ همرواام دا د

ه ز اخلاص صم بر ان س نانا اقا  ابلاما کم ی الاق

کررا ه د  ا تبا ط با ن عروان ی  ع عال تد یلنن  ا بق

عشا ه ه کرا . ها  برهوالاق عمخواب و علا بوک وام ،ربم

د   HDLع م خواب  ب اق و نطح  ن ب عرفم مهمبولاگ

 ح ناا ل  هر،راا  رااس ام تصااح ۱۱تاا   ۲1 زااااراد باا  

 ر  ادهرا ه تغ ام ا   عمکن انت اش ن دا معدر مبوافروا

خواب د  طول عمر ب   . ایان ی الااق با     اررام علا بوک

دهراا  اااازای  ناان باا  تغ  اار د   ااواه ز کااق اشاا ن عم

ر اا م هو عااوام و علا بوک واام ک پ اا ه  ناا خلا   خااوابا ت

ب  این وهاودا باراز   .3۲ا 33 همراه انتا همرواام دا د

ه ز میوالام عوانول ایان ا تبا طا  و ن   ن عک ا وام

 .ااج م عط کد م ب شلارز ضرو ز انت

دا  با ن عا م خاواب و ع م وهاود ا تبا ط عدرام

د  ایان عط کداق ا از با  الاا یج  (BMI)   خ  توده ب ام

د   Hu و Patel .ه ز ر ش ن عط بقت دا دوه برخم رو

عط کدااق  ۱عط کدااق عقطداام و  3۵عراا ا عاارو  ا  م یاا 

اگر  ا بر نم کردا  و گزا ش داداا  کاق خاواب آیر ه

طو  ر وناالاق باا  ،اا یم د  کودکاا ن و عاا م بااقکوت ه

اوهواا ن هماراه اناتا اعا  ایان ا تبا ط د  بز گوا  ن 

همچرا نا  . 3۱  اودتر عش ه ه عامرب متر و کمضد س

O'Keeffe   و همکاا  ان د  یاا  عط کدااق ک  آمعاا یم

 BMI   ه بر  وز بز گو  ن هاوان با علاق طع تص دام

دا ز بااا ن عحااا ودیت طب داااما هااا چ ا تبااا ط عدرااام

ع م خواب و تغ  رام رروا یال ک پ ا ز گازا ش کوت ه

ب  این ب لا همد ت عو د بر نم د  عط کدق   .۴۴ اکردا 

نن و وضد ت نتعت ب  عط کد م عاذکو  ب ضر ام ا ر 

کاااااق ع ااااا اگ ن نااااارم طو زتفااااا وم دا ااااات؛ بق

ن ل بود و برشم ام آاا ن باق  ۱8کرر گ ن ب ود  رکت

ه یم ع ار  دی بت و رراش  ز خاون عبالات بوداا . ب م  ز

هاا  عمکاان اناات تاا  باا ز اخاالاتف الااا یج ایاان تف وم

 .ده عم عط کد م  ا توض ح 
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عرلاچااس ب اا اگر ر چ اا گم  ااا همگوام الااا یج عط کداا م

ا تب ط با ن عا م خاواب و رروا یال ک پ ا ز انات. عواعال 

هااا ا  ر نااام رووه علادااا دز ام همچاااق تفااا وم د   وش

 اار خلام ع اراا  ناانا هاارسا وهااود هاا ز همد تویوگم

تواارا  د  ایلاصا دز عم -ه ز همراه و  رایط اهلام عمب م  ز

لا ک ف ات ه  اقا  دا الاق ب  ار . باراز عاا ایج د این تف وم

ااا عطچوب خااواب کااق یکاام ام عشااکتم  اا یع ناا کمر ان 

 ااودا باا  ناار  م علا بوک اا  و اااازای  خطاار عحوااوب عم

 همچراا نا. (38-36)عرویاام ا تباا ط دا د هاا ز یچبمب م  ز

 همد اات د  علا بوک اا  اخاالات م و یم،اا   اا وع اااازای 

د با  ه اقا   ب شالار ها زرووه  ااجا م ضرو م ن کمر انا

 .کر خواب د  نتعت علا بوک    ا دو،ر ان عم

دا ز با ن ب  وهود آاکق د  کال همد ات ا تبا ط عدرام

ه ز ایان ع م خواب و رروا یل ک پ ا ز عشا ه ه اشا ا ی الااق

م وابولاق بق نن عا م عط کدق اطتع م ا م مر ز د ب  ه اررا

 ا ه ده . ا تب ط عش ه هه  ا ائق عمخواب بر علا بوک وم ،ربم

ده  کاق خاواب عمکان انات د  ایان د  ن کمر ان اش ن عم

گااروه ناارم باار علا بوک واام ک پ اا ه  تأر رگااذا  ب  اا ا هر،راا  

ه ز این ا تب ط همچر ن ا  معر  بر نم ب شالار انات. عک ا وم

اناات. اروااتا عاا م  تیود،راا  عحاا  زعط کدااق دا ا نیااا

ابلاما ل  نای  ؛ بر برا م بیا م مصو م خودگزا  خواب بق

 نا وهااود دا د. همچراا مدهااو گزا ش ز دآو یاا زخطاا 

خواب ع ارا  آرراق خاواب و  عیخواب و اخلات م    ت ف ک

 ماشاا ا . دوما برخاا مبر ناا مطو  اخلاص صاابااق مخااوابمباا

 ت ااد ک امی اذا میاام همچق  ژ کرر هاعواعل ب کقوه عر وش

طو  ک عل کرلارل اشا ا  و بق ام واا ت انلارس و وضد امب ا

وهاود دا د. ناوما اگر،اق  م ا ه ب ی م  گابلام ل عر وش

 ریام عط کدااق بااذف  اا ا ا ناا  ن کرر گ ن اناالا تعصاارف

طو  ک عل کرلاارل اشا ا  بق  ه  پ ک وم عؤرر بر علا بوک زدا وه 

 عمکااان انااات ز اااا ن انااالا ت گ نکرر و باااذف عصااارف

 ل اابااق دک تایاا ا کاا ه  دهاا . د  اه  ه  الاااقی زریرااذم تدم

خااواب و  ن باا ممعاا ا متااواک ن اا عط کدااقا تد معقطداا ت ااع ه

 ریراذاعک ن مانلارلا    ابطق عچ  جق و د  الا ز  پ ک زه   خ 

وهاود دا د. عط کدا م  ز اعدکاوس ا ت او ابلاما ل عچ وت ا

 نارج  خاوابا ع ارا  مرا ع ز هاب  انالاف ده ام  وش ر هیآ

و با  کرلاارل  امناوعروگراامرچا  م و د  صو م ا مگرااماکلا

 ا  ه تیعحا ود نیاا تواارا مکرر ه ععواعل عر وش ترق دی

 برطرف کرر .

 ت اعط کدق اشا ن داد کاق د  همد نیا جیالا  امطو  کچبق

عا م خاواب  اب اق و  ن با زدا ما تبا ط عدرا امعو د بر ن

د    الاااقی نیاااوهااود ااا ا د.  ز  ااپ ک لیاارروا  زه  اا خ 

عشاا ه ه  اا . د   ز ااه اگ اااق عااردان و مااا ن ا زهاا ل تحچ

 ن با بوا    کمامتره  ا تبا ط عدکاوس  رها ،ر علاغ ون  گرن

 نیعش ه ه  ا  کاق با  توهاق باق ضار HDLع م خواب و 

  ط ابا  ابلا  یاخا ما ب  ل اد  تحچ  دا زکو،  و ع م عدرم

م ه  بار ضارو  اود. ام عر ار ناتعت عماوعما ی الااق ر تفو

مع ن بق ناتعت خاواب و عواعال خطار علا بوک ا  توهق هم

تواارا   یزان ناتعت عمگذا ان و برا عقتأک   دا ا . ن  نت

ب  تقویت ع اختم ا تق ز به ا ت و ک ف ت خوابا هماراه 

ب   ر ن یم و کرلارل عواعل خطر علا بوک ا ا د  ههات بهباود 

و  نااتعت ناا کمر ان گاا م بردا ااا . ااجاا م عط کداا م طااوکم

تر ک ف ت و اکگوز خواب و انالاف ده اگر ب  ا می بم دی قآیر ه

ه ز ب ضار ه ز ع رم نرج  خواب براز تأی   ی الاقام  وش

   . ودو بر نم ن موک  ه ز ابلام کم توص ق عم
 

 تأی  یق اختیم

رروتکاال ایاان عط کدااق بااق تأی اا  کم لاااق اخااتق د  

 رووه  دااشگ ه عچاوم رز اکم نابزوا  با  کا  اخاتق

IR.MEDSAB.REC.1398.101   ه انت. ن 

 تد    عر اع

گوااق تدا    کررا  کاق ه چاویور گ ن اعاتم عم

  .عر ادم د  ا تب ط ب  این رووه  ا ا ا 
 

 سپاسگزاری
ا عااق عصااوب د  ایاان عق کااق برگرالاااق ام یاا  ر ی ن

دااشااگ ه عچااوم رز ااکم ناابزوا  اناات. اویواار گ ن ام 

ه عچااوم رز ااکم و اراا و ز دااشااگ  تحق قاا معد وااات 

دک ل بم یت ام اهراز ایان راووه  صام م اق نبزوا  بق

 .کرر ی  داام عم
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