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  خلاصه

 

سنی را تحت  یهاردهچاقی یک اختلال شایع در جوامع امروزی است که در اثر افزایش چربی بدن رخ داده و تمامی       

علت چاقی،  ترینمهمکرد؛ اما ... اشاره  به ژنتیک افراد، عوامل هورمونی و توانمیاز علل ابتلا به چاقی  قرار داده است. تأثیر

ابزاری برای نشان دادن وضعیت  BMIشاخص توده بدنی یا  فعالیت بدنی و به عبارتی سبک زندگی افراد است. ،نوع تغذیه

 -قلبی  هایبیماریخطر  ،BMI. با افزایش آیدمیبه دست  (m2)بر مجذور قد  (kg) وزن در بالغین است و از تقسیم وزن

دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی اردبیل،  BMIبا محاسبه  ،در این مقاله ... افزایش میابد. ، سکته مغزی و۲عروقی، دیابت نوع 

 گرفت. مورد بررسی قرار و موارد دموگرافیک دیگر کلسترول بالا، افراد با سابقه فشار خون بالا BMI بین ارتباط وجود

مختلف دانشگاه علوم پزشکی اردبیل مورد بررسی  هایرشتهنفر از دانشجویان  ۱۵۰پژوهش حاضر از نوع مقطعی بوده و      

جدول، رسم توصیفی، تنظیم  هایروشانجام شد. با استفاده از  نامهپرسشواقع شدند. نمونه گیری به روش تصادفی و با تهیه 

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند.  هادادهآماری،  هایآزموننمودار و 

درصد از دانشجویان، دچار اضافه وزن یا چاقی هستند و افرادی که سابقه چاقی در خانواده  27.3، هابررسیبا توجه به      

و رشته تحصیلی، ترم و مقطع تحصیلی،  BMI، بین T testبالاتری بودند. با توجه به نتایج  BMIخود داشتند، دارای میزان 

 تأهلو وضعیت  BMIبومی یا غیربومی بودن دانشجویان و سابقه فشار خون بالا ارتباط معناداری مشاهده نشد. اما بین 

همچنین مشخص شد که میزان چاقی  آنها رابطه معناداری وجود داشت. (P = 0.00) و جنسیت (P = 0.013) دانشجویان

 دچار لاغری مفرط بودند. نیز درصد از افراد 5بیشتر است. علاوه بر این موارد، دانشجویان پسر  و اضافه وزن در

و اقداماتی در  هابرنامهدر نهایت مواردی از چاقی و اضافه وزن در دانشجویان مشاهده گردید که لزوم در نظر گرفتن      

این مقاله تدوین  ،ناشی از آن یهایماریببا توجه به عواقب چاقی و همچنین  .دهدمیح سبک تغذیه را نشان راستای اصلا

 داده و راهکارهایی جهت بهبود وضعیتگردید تا مسئولین گرامی، اقدامات ضروری و لازم را در راستای حل این مسئله انجام 

 ارائه دهند.
 

 ، اردبیلپزشکی، دانشجو، دیابت اضافه وزن، ،چاقی، WHO ،BMIکلمات کلیدي: 
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 مقدمه  

ت، یک اختلال متابولیکی است که با افزایش چربی بدن که عامل خطر مهمی برای بیماری اس (Obesity)چاقی  

ثابتی در  طور بهچاقی از مشکلات سلامت در جوامع مدرن امروزی است که در بسیاری از کشورها  [1]. شودمیمشخص 

 [2]. دهدمیرار ق تأثیرتحت  شناختیروانسنی را از بعد اجتماعی و  هایگروهتمام  عمدتاًحال افزایش است که 

 است و با هااریبیمده بسیاری از جاد کننده یا تشدید کننیا متابولیک در جهان و عامل بیماری ترینعمومی، اقیچ 

 [3] افته است.یدر دهه اخیر به سرعت افزایش  چاقی وع اضافه وزن ویش زندگی همراه است.کیفیت کاهش 

ابزاری برای نشان دادن وضعیت وزن در بالغین است و از معیارهایی   (Body Mass Index)یا  یشاخص توده بدن 

 به BMI. آیدمیدست ه ب )2m( قد مجذور بر( kgتقسیم وزن )، از BMI ی بکار برد.برای اضافه وزن و چاق توانمیاست که 

دلیل  و به همین باشدمیسلامت فرد  بهترین شاخص جهت تعیین میزان ،ـ سلامتی ایتغذیه هایشاخصعنوان یکی از 

ه کیس عروقی و قلبی ـ ،ریوی ،گوارشی هایبیماری مانند دیابت، هاییبیماری میر تام از بسیار نزدیک با نسبت مرگ و ارتباط

 .یابدمینسبی افزایش  میر و مرگ میزان کیلوگرم بر متر مربع، 30 بیشتر از و 20 از کمتر BMIافراد دارای  در صفرا دارد.

 هایبیماریزایش خطر چاقی با اف وزن وه اضاف که طوری به ،یابدمینیز افزایش  هابیماریخطر برخی  BMI افزایشبا  

ه هنگام خواب استئوآرتریت، قطع تنفس ب کیسة صفرا، بیماری سکتة مغزی، ،II عروقی، افزایش فشارخون، دیابت نوع قلبی

 [4]. باشندمیهمراه  کولون( و آندومتر، پروستات ،سرطان پستان) هاسرطانبعضی از انواع  مشکلات تنفسی و و

 بلکه این آیدنمی دوجو بهانرژی اضافه بر نیاز فیزیولوژیک بدن  دریافتچاقی تنها در نتیجة زیاده روی در مصرف غذا یا   

ژنتیک،  ددی از جملــهعوامــل متعــ BMIگرچــه در بــالا رفــتن  ]4,5[. رودمیبشمار  هاچاقیه عمد علل ازعامل یکی 

 شــیوه زنــدگی،ر در تغییـ و ایتغذیهگذار  رسدمیولی به نظر  شده است رفتـاری شناسـایی عوامل هورمونی، متابولیک و

 ]5[. شهرنــشینی نقــش بــیشتــری در آن داشــته باشــد کــاهش فعالیــت بــدنی و توســعه

ح آگاهی عمومی سط شیوه زندگی است، آموزش به افراد جامعه و بالا بردن آنجایی که بیشتر علل چاقی به علت تغییرز ا 

اخیر و تغییر در شیوه زندگی  هایسالدر  ایفا کند. باتوجه به افزایش شیوع چاقی کنترل چاقی را در مؤثرینقش  تواندمی

کتور برای فا یک  BMI (Body Mass Index)جوانان و اینکه  پیامدهای ناشی از چاقی و با توجه به اهمیت سلامت افراد و

بنابراین  .ــی مشهود نیستجوانـ چاقی در دورهمرتبط با  هابیماریاکثر  هاینشانه است و این که هابیماریپیش بینی خطر 

ادامه ، باشندنمیودمند یا سلامت طولانی س ایتغذیهمطلوب  زندگی که برای سلامت هایشیوهناآگاهانه به ، غالباً جوانان

 ]4[. دهندمی

چنین بررسی و همبا سابقه فشارخون بالا و قند خون بالا و کلسترول بالا   BMIهدف از این پژوهش، بررسی ارتباط  

نیز مورد بررسی  BMIبا سابقه چاقی یا اضافه وزن در بستگان است. علاوه بر آن، ارتباط بعضی موارد دیگر با   BMIارتباط 

 .ه استواقع گردید

 جوانان، با توجه به اهمیت سلامتو همچنین  چاقی در ایرانو  شـیوع بـالای اضـافه وزنو  مطالب بیان شدهبا توجه به 

 اردبیل مورد بحث و بررسی قرار گرفت.  در دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی یتودة بدن شاخص
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 کار روش

مختلف دانشگاه علوم  هایرشتهنفر از دانشجویان شاغل به تحصیل در  ۱۵۰بررسی حاضر از نوع مقطعی بوده و تعداد  

 ر گرفتند.بهداشت و ...( مورد بررسی قرا پزشکی اردبیل )پزشکی و پیراپزشکی، دندان پزشکی، داروسازی، پرستاری و

به تعداد افراد نمونه  نامهپرسشانجام شد، بدین ترتیب که  دانشگاه هایدانشکدهتمام نمونه گیری به روش تصادفی در  

 هایپاسخبا  سؤالاتیهمچنین  وچند انتخابی  هایپاسخبا  سؤالاتی نامهپرسشتهیه و در اختیار دانشجویان قرار گرفت. در این 

و وضعیت  جنسیت، سندو وضعیتی )بلی یا خیر( مطرح شد. رشته و مقطع تحصیلی، سال ورود به دانشگاه، وضعیت سکونت، 

 ثبت گردید.  نامهپرسشتأهل توسط دانشجویان در 

*( فرمولی است که توسط آماردان بلژیکی ساخته شد و توسط آدولف کتلتBMIشاخص توده بدن )  گسترش یافت. این  

دو متغیر تنها به  BMIمعیار جهانی چاقی است.  ترینیقدقو  باشدیمشاخص، مرجعی برای نشان دادن میزان حجم بدن 

سن و جنسیت را نیز در محاسبات لحاظ کرد اما با توجه به اینکه همین  توانمیوزن و قد نیاز دارد. البته برای دقت بیشتر 

 (1)رابطه  .کنیمیمفرمول دقت بالایی دارد، از دو متغیر سن و جنس چشم پوشی 

 :شودیمبه صورت زیر در نظر گرفته  BMIفرمول  

(1) 

(کیلوگرم) وزن

(متر مربع) مجذور قد 
= BMI 

ن رگرسیون، رابطه و سابقه چاقی و فشار خون بالا و با استفاده از آزمو BMIبا استفاده از آزمون کای دو، ارتباط بین  

ابقه و عوامل مختلف بررسی گردید. نسبت شانس و خطر نسبی بین سابقه چاقی در بستگان نزدیک و س BMIخطی بین 

 گردید. استفاده ۲۶نسخه  SPSSقند خون بالا مورد مطالعه قرار گرفت. جهت آنالیز آماری اطلاعات از نرم افزار 

 هایآزمونرها( و جداول، رسم نمودا تنظیمپراکندگی و مرکزی،  هایشاخصتوصیفی ) هایروشدر کل، با استفاده از  

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند. هادادهآماری، 

 

 هایافته

ت گرفت. طبق نفر از دانشجویان علوم پزشکی اردبیل صور 150همان طور که اشاره گردید، این طرح پژوهشی بر روی      

شکیل داده تدرصد آنان را دختران  52.7عه را پسران و درصد از دانشجویان شرکت کننده در این مطال 47.3برآوردها، 

دانشجو،  150از بین  (1)جدول ستند.هها، غیر بومی درصد آن 56.0درصد این دانشجویان بومی شهر اردبیل و  44.0بودند. 

  نفر متأهل بودند. 7نفر مجرد و  143

    

                                                 
* Adolphe Quetelet 
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 تفکیک تعداد دانشجویان بر حسب وضعیت سکونت و جنسیت: 1جدول

سکونت وضعیت    

بومی غیر بومی  

 71 38 33 پسر جنسیت

 79 46 33 دختر

 150 84 66 جمع

 

و  18ن، است. به طوری که کمترین س 2.7با انحراف معیار  21.86میانگین سنی دانشجویان شرکت کننده، برابر     

و پسران،  2.33با انحراف معیار  21.42ر برابتر، میانگین سنی دختران سال بود. به صورت جزئی 34بیشترین آن برابر با 

 است. 2.99با انحراف معیار  22.36

یانگین قد آنان مو  15.50با انحراف معیار  69.73، میانگین وزن دانشجویان بر حسب کیلوگرم برابر 2مطابق با جدول     

 (2)جدول  به دست آمد. 0.1با انحراف معیار  1.72بر حسب متر، 

 

 دانشجویان پسر و دختر از لحاظ مقادیر وزن و قد: تفکیک 2جدول

 
 میانگین

انحراف 

 معیار
 بیشترین کمترین

 وزن
 130 52 13.77 79.23 پسران

 112 40 11.79 61.20 دختران

 قد
 1.90 1.6 0.065 1.79 پسران

 1.92 1.50 0.074 1.65 دختران

 

% ترم 26.0د و تحصیلی ششم و کمتر از آن مشغول به تحصیل بودندانشجویان مورد مطالعه قرار گرفته، در ترم  74.0%    

 صیل بودند.% آنان در مقطع دکترای عمومی مشغول به تح42.0% افراد در مقطع کارشناسی و 58.0هفتم به بالا بودند. 

ودند. علاوه بر بدرصد دارای سابقه فشار خون بالا  14.7درصد دانشجویان، سابقه چاقی در بستگان خود داشتند.  53.3    

لام نمودند که درصد از دانشجویان اع 13.3درصد آنان، سابقه قند خون بالا نداشتند. از لحاظ کلسترول بدن،  88.7آن، 

محاسبه گردید. این  3.83با انحراف معیار  23.44دانشجویان،  BMIمیانگین مقدار عددی  اند.سابقه کلسترول بالا داشته

 و برای دانشجویان دختر، برابر با 24.63 ± 4.0 مقدار برای دانشجویان پسر برابر با

  به دست آمد. 22.36 ± 3.36

جویان دچار اضافه شدرصد از دان 27.3نفر بودند. اما  101، دانشجویان دارای وزن طبیعی، 3و جدول  1 نمودارمطابق با     

 باشند.نفر از دانشجویان نیز لاغر می 8وزن یا چاقی هستند. 
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 BMIدرجه بندي : نمودار مستطیلی مربوط به انواع 1نمودار

 

 BMIجدول فراوانی مربوط به هر یک از سطوح : 3جدول

  فراوانی درصد درصد تجمعی

 لاغر 8 5.3% 5.3%

 طبیعی 101 67.3% 72.7%

 اضافه وزن 30 20.0% 92.7%

 چاقی 11 7.3% 100%

 

 

 و موارد زیر رابطه معنادار مشاهده نگردید: BMIبین        

 (One – Way ANOVA, T test)مطابق آزمون 

 ( رشته تحصیلیP = 0.896) 

 ( ترم تحصیلیP = 0.667) 

 ( مقطع تحصیلیP = 0.435) 

 ( بومی یا غیر بومی بودنP = 0.918) 

 سابقه فشار ( خون بالاP = 0.164) 

(. همچنین تفاوت معناداری بین میزان P = 0.00یداً معنادار وجود داشت. )شدو جنسیت دانشجویان، رابطه  BMIبین 

BMI  تأهلو وضعیت ( .دانشجویان مورد مطالعه مشاهده شدP = 0.013 علاوه بر موارد ذکر شده، رابطه معناداری بین )

BMI ید.و موارد زیر مشاهده گرد 

 ( سابقه چاقی در فامیلP = 0.00) 

 ( سابقه قند خون بالاP = 0.00) 

 ( سابقه کلسترول بالاP = 0.044) 

 و سن دانشجویان، رابطه معناداری مشاهده نگردید. BMIدر نهایت، با استفاده از آزمون همبستگی پیرسون، بین 

 (P = 0.188 جدول زیر به منظور بررسی میزان )BMI  (4)جدول ی سنی مختلف آورده شده است. هابازهدر 
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 سنی مختلف يهابازه: بررسی میزان شاخص توده بدنی دانشجویان در  4جدول

انحراف 

 معیار

میانگین 

BMI 
 سن تعداد

3.92 23.20 82 22 – 18 

2.98 23.14 56 26 – 22 

5.98 28.64 7 30 – 26 

3.67 23.12 4 34 - 30 

 

با بررسی آزمون کای دو و همچنین خطر نسبی، رابطه معناداری بین سابقه چاقی در فامیل و سابقه قند خون 

 برابر 2.844 چاق، بستگان دارای افراد در بالا، خون قند سابقه . به صورتی که میزان موارد(P = 0.042)مشاهده گردید. 

 3.201 ،دارند بستگان در چاقی سابقه که افرادی در بالا، خون قند به ابتلا علاوه بر آن، خطر .است چاق بستگان فاقد افراد

 .ندارند فامیل در چاقی که سابقه است افرادی برابر

 

 گیرينتیجهبحث و 

مربوطه را  نامهپرسشتصادفی و داوطلبانه انتخاب شده و فرم  کاملاًنفر از دانشجویان به صورت  150در این مطالعه،      

 مخصوصاًاست. در کل، اکثر قشر جوان جامعه،  تأملبه دست آمد، بسیار قابل  هادادهتکمیل نمودند. نتایجی که بعد از بررسی 

چندانی قائل نیستند، بنابراین، همین موضوع، به دلیل محکمی بر افزایش خود اهمیت  BMIگروه دانشجویان به وضعیت 

 قابل محسوس شاخص توده بدنی در بین دانشجویان مبدل گشته است.

را در بین دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی اردبیل مورد سنجش قرار  BMIما در مطالعه خود، علاوه بر اینکه میزان      

داشته باشند را نیز مورد بررسی و  BMIمیزان  با ارتباطی دادیممیکه احتمال  پارامترهایگر از دادیم، سعی کردیم بعضی د

 ارزیابی قرار دهیم.

 دهدمینیز افزایش  را هابیماری از بسیاری به ابتلا خطر بلکه ،شودمیجامعه  در میر و مرگ افزایش به منجر تنها نه چاقی     

 :شودمیآنها اشاره  ترینمهم به اختصار به اینجا در که

 توده کلی، شاخص طور به. اندکرده بررسی را میر و مرگ و بین چاقی رابطه بزرگ، مطالعات از تعدادی :میر و مرگ -1     

 .است ترقوی هستند، چاقی شدید به مبتلا که افرادی در ارتباط این. است در ارتباط میر و مرگ نرخ افزایش با بالا بدنی

 مردان زنان و گروه دو هر برای زندگی به امید توجه قابل یک کاهش با بزرگسالی در چاقی :زندگی به امید کاهش -2     

 .است همراه
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 ابتلا موارد درصد 80 از بیش. است ارتباط در چاقی با شدتبه و نژادها، اقوام تمامی در 2 نوع دیابت :دیابت به ابتلا -3     

  .است داده شده نسبت چاقی به 2 نوع دیابت به

 و شکمی تنه بالا چاقی دچار افراد در آن به ابتلا خطر و افزایش میابد معمولاً چاق افراد در فشارخون: فشارخون -4     

 .است بالاتر

 کلیوی، هایسنگکلیوی،  هایبیماری سرطان،: نظیر مواردی به احتمال ابتلا وزن، اضافه و چاقی به مبتلا افراد در همچنین

 ]6[. یابدمی افزایش قلب کرونری عروق هایماریبی و قلبی نارسایی و سکته

 مطابق که است آن دهنده نشان موضوع این آمد. دست به 3.83معیار  انحراف با 23.44برابر  دانشجویان BMI میانگین     

 ما مطالعه در هستند. نرمال وزن یا طبیعی بدنی توده شاخص دارای دانشجویان ، اکثرBMI خود به مربوط استانداردهای با

 وجود ارتباط و وابستگی BMI میزان و آنها از مورد چند بین فقط دادیم، قرار بررسی مورد که مختلفی پارامترهای بین از

 داشت.

 هتود شاخص و دانشجویان جنسیت بین معناداری شدیداً وابستگی حاضر، مطالعه در است. جنسیت به مربوط مورد اولین     

 تا که دهدمی نشان بود. این پسر دانشجویان از ترپایین نمره ۴در دختران،  BMI ( میانگینp=0.00ردید.)گ مشاهده بدنی

 اضافه و چاقی میزان آن، بر علاوه دارند. توجه خود اندام تناسب به بیشتر پسران، به نسبت دختر دانشجویان زیادی، حدود

 را بیشتری وقت ورزشی، هایفعالیت لحاظ از پسران شاید چند هر بود. دختر دانشجویان از بیشتر پسر دانشجویان در وزن

 بر دلیلی تواندمی خود، اندام تناسب به اهتمام عدم و نامناسب غذایی عادات قوی، احتمال به ولی کنندمی امور صرف این

 باشد. آنان بین در بدنی توده شاخص میزان افزایش

 اضافه و چاقی میزان شده، انجام تهران پزشکی علوم دانشجویان در چاقی و وزن اضافه بررسی منظور به که ایمطالعه در     

 معناداری رابطه دانشجویان بدنی توده وضعیت و جنسیت متغیرهای بین و بوده درصد 2/15 و 5/1 برابر ترتیب به وزن

 پزشکی علوم دانشجویان در چاقی و وزن اضافه میزان حاضر، بررسی با مقایسه در که( P<0/001) [7]. است شده مشاهده

 علوم دانشجویان عمده درصد کلی، طور به اما. باشدمی تهران در بررسی مورد دانشجویان در مشابه موارد از بیشتر اردبیل،

  .اندطبیعی وزن دارای اردبیل پزشکی

شد  مشاهده معناداری شدیداً رابطه اردبیل، پزشکی علوم دانشجویان جنسیت و BMI همان طور که اشاره گردید، بین     

 چاقی میزان بودن پایین .باشدمی تهران پزشکی علوم دانشجویان مورد در آمده دست به نتایج راستای در که این موضوع،

 ]7[. باشد جذابیت ظاهری و بدنی تصویر به دخترها بیشتر توجه از ناشی تواندمی پسرها با مقایسه در دخترها در

 دارای متأهل دانشجویان از آن، آمده دست به نتایج حاضر و مطالعه طبق است. دانشجویان تأهل وضعیت بعدی مورد     

 بودند. مجرد دانشجویان به نسبت بیشتری BMIمیانگین 

 بودند. نیز بیشتری BMI میزان دارای خود، بستگان در چاقی سابقه دارای افراد گرفت، صورت که هاییبررسی به توجه با     

 بین در مشخص غذایی عادت نوع تواندمی آن دیگر دلیل و باشد بوده ارثی و ژنتیکی عوامل به مربوط شاید آن دلیل یک

 باشد. فامیل و خانواده یک اعضای
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 بالا کلسترول ابقهس اعلام نمودند که هستند و همچنین افرادی بالا خون قند سابقه دارای کردند اعلام که دانشجویانی     

 وجود وابستگی بالا خون فشار سابقه  و BMI بین اما بود. بیشتر دانشجویان این ( درBMI) بدنی توده شاخص میزان دارند،

 شخص یک ییغذا عادات و تغذیه با مستقیماً که هستند پارامترهایی جز اینکه به توجه با خون کلسترول و قند نداشت.

 توجیهرا  BMI میزان با خون لایبا کلسترول و قند سابقه ارتباط توانمیموضوع،  این به عنایت با ، بنابراین،باشندمیمرتبط 

 کرد.

درصد افراد  50 درصد دانشجویان مورد مطالعه، دچار اضافه وزن و چاقی هستند. این آمار گرچه تعداد کمتر از 27.3     

درصد دانشجویان  5 باًتقریبرانگیز است. لازم به ذکر است، مل ولی همین درصد نیز نگران کننده و تا شودمینمونه را شامل 

 نیز دچار لاغری مفرط هستند.

که مورد بررسی قرار گرفتند، هیچ ارتباط معناداری با میزان شاخص توده بدنی نداشتند. به عنوان  پارامترهاییدیگر      

هده نگردید. البته اگر این مطالعه بین دانشجویان مشا BMIمثال، وابستگی بین رشته و مقطع تحصیلی دانشجویان با میزان 

*مختلف هایدانشگاه ، شاید نتیجه متفاوتی به دست آمد. چون در آن حالت، دانشجویان شاغل به تحصیل گرفتمیصورت  

 . گرفتندمیعلوم مختلف مورد بررسی قرار  هایرشتهدر 

 بین داری معنی ارتباط دختران، گروه در گرفته، صورت بهبهان شهر دبستانی کودکان روی بر که دیگر ایمطالعه در     

 رابطه لفمخت سنین و وزن اضافه وضعیت بین ( اما=0.865p) ندارد. وجود تحصیلی مختلف هایپایه در چاقی وضعیت

 هایپایه و چاقی وضعیت بین که است آن از حاکی نتایج پسران گروه در ( =0.016p). است آمده دست به آماری دار معنی

 ارتباط روه،گ این در لاغری و وزن اضافه بین همچنین (=0.504pندارد. ) وجود آماری دار معنی ارتباط تحصیلی، مختلف

 ]1[. است نشده مشاهده مختلف سنین در دار معنی

نشجویان در یک بازه سن نیز یکی دیگر از عواملی بود که مورد بررسی واقع شد، اما با توجه به اینکه بخش اعظمی از دا     

 (P = 0.188و سن دانشجویان مشاهده نگردید. ) BMIسنی مشخصی قرار دارند، رابطه معناداری بین 

اسبه گردیده است درصد مح 1.8و  2.7 برابر چاقی و نوز اضافه میزان پزشکی، روی دانشجویان بر دیگر ایمطالعه در     

 ]8[ که این آمار مغایر با نتیجه حاصل از مطالعه حاضر است.

مشاهده  وزن اضافه و چاقی از مواردی وجود پزشکی اردبیل، علوم دانشجویان بدنی توده شاخص تعیین در نهایت، با     

 ضروری را ندگیسبک ز اصلاح همچنین و تغذیه سبک اصلاح در راستای اقداماتی و هابرنامه گرفتن درنظر لزوم گردید که

 .نمایدمی

 خون، پیشنهاد دقن و کلسترول سطح افزایش با افراد مستقیم سلامتی ارتباط و گرفته صورت هایبررسی به توجه با     

همچنین شایسته است  .ودش اجرا اردبیل پزشکی علوم دانشگاه در رژیم غذایی رعایت زمینه در پیشگیرانه هایبرنامه شودمی

بت به شاخص توده را به منظور تشویق و ترغیب دانشجویان پسر به منظور افزایش توجه نس راهکارهاییمسئول،  هایارگان

 بدنی خود، ارائه دهند.

                                                 
 از لحاظ نوع علوم مورد مطالعه  *
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چرایی آن را  شودمیهاد از جمله مواردی است که به محققان عزیز پیشن BMIمیزان  باسابقه فشار خون  ارتباطعدم      

 مورد تحلیل و بررسی قرار دهند.

 قدردانی

اند، نمودهاز همه اساتید گرامی، دانشجویان عزیز و دیگر دوستان که در مراحل مختلف این پژوهش، ما را یاری و همراهی      

 کمال تشکر و قدردانی را داریم./ اعضای تیم پژوهشی.
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