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 بررسي شيوع چاقي و اضافه وزن در کودکان شهرهمدان
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.  تناسب وزن بدن یکي از معيارهای سلامتي است و هرگونه انحراف از آن  شوديمچاقي گفته  اصطلاحا ًَبه افزایش چربي بدن   :مقدمه

 . دیگر را فراهم سازد هایيماریبد گردد ممکن است شرایط ابتلا به که منجر به چاقي یا لاغری در فر

درصد از نوجوانان سنين  34ساله و  33تا  6درصد ازکودکان  سنين  31در ایالت متحده امریکا  2113طبق آخرین تحقيق در سال 

  . انديچاقساله مبتلا به  33تا  32

ساله انجام شد شيوع چاقي در کل دانش آموزان  33تا  6دانش آموز سنين  2111در همدان بر روی  3187طبق تحقيقي که در سال 

 . درصد بود 4درصد و در پسران  2/7درصد گزارش شد که این مقدار در دختران  6/5

هر و . یک کودک دارای والدین یا خواشونديم، چاق  کننديمکودکاني که بطور معمول بيشتر از ميزاني که نياز دارند کالری دریافت 

 . چاق خواهد شد احتمالا ًَبرادر چاق ، 

و سبزیجات به غذاهای  هايوهمامروزه عادات غذایي کودکان از غذاهای حاوی پروتئين، ویتامين وسایر مواد لازم برای کودک وهم چنين 

  . هستندآماده، تنقلات و نوشابه تغيير یافته است که این غذاها به جای مواد مغذی بيشتر حاوی کالری و چربي 

از حد تلویزیون و کار با کامپيوتر کودکان را بيشتر به سمت بي  شيتماشای ب مخصوصا  يرعلمينادرست و غ یبه انجام کارها ادياعت

 باشديمشامل اختلالات متابوليسمي و هورموني مثل هيپوتيروئيدی و سندرم کوشينگ  هايماریبعوامل و  ری. سادهديمحرکتي سوق 

کودک  يسلامت یچاقي شوند که برا جادیسبب ا تواننديم هايچربعضي داروها با اختلال در فرآیند هضم و ذخيره مصرف ب نيهمچن

  . خواهد شد ندهیو ..... در آ ی، غدد ياسکلت يعضلان ،يعروق يقلب هایيماریبو باعث بروز  باشديمخطرناک 

با هدف تعيين شيوع چاقي و  قيتحق نیجامعه، ا شبرديپ یآنان براسلامت  تيکودکان و اهم یبه رو يچاق ادیتوجه به عوارض ز با

 .اضافه وزن در کودکان شهر همدان انجام شد

   بود  Cross – Sectionalو از نوع يليـ تحل يفيپژوهش توص نیا روش کار :

 هادادهابزار گردآوری  د شدنفر برآور 2111 هانمونهروش نمونه گيری بصورت خوشه ای سيستماتيک در سطح مدارس شهر و تعداد  

شامل پرسش نامه در سه بخش،  بخش اول مربوط به اطلاعات دموگرافيک بخش دوم مربوط به سئوالات در مورد زمينه عوامل مرتبط 

  BMIبا چاقي و 

 مورد پژوهش بود. یواحدهاو ثبت قد، وزن، فشار خون   يابیبخش سوم مربوط به ارز

 نتايج :

 ( بر حسب جنس BMIفراواني شاخص توده بدني ) وضعيت وزن بر اساس  : توزیع3جدول شماره 

که،  دهديمنشان ( بر حسب جنس  BMIتوزیع فراواني شاخص توده بدني ) وضعيت وزن بر اساس  3نتایج حاصل از جدول شماره 

 دچار چاقي بودند. %4/4از واحدهای مورد پژوهش ما دچاراضافه وزن و هم چنين  8/3%

 ( بر حسب ميزان مصرف تنقلات در روز BMI: توزیع فراواني شاخص توده بدني ) وضعيت وزن بر اساس 2 جدول شماره
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بر حسب ميزان مصرف تنقلات در (  BMIتوزیع فراواني شاخص توده بدني ) وضعيت وزن بر اساس  2نتایج حاصل از جدول شماره 

مصرف تنقلات در  زانيو م يدچار چاق %7/31و کمتر و  کباریت در روز مصرف تنقلا زانيدچار اضافه وزن و م %6/75 دهديمروز نشان 

 و کمتر بود. کباریروز 

 ( بر حسب فشار خون BMI: توزیع فراواني شاخص توده بدني ) وضعيت وزن بر اساس 1جدول شماره 

که،  دهديمنشان  ب فشار خون( بر حس BMIتوزیع فراواني شاخص توده بدني ) وضعيت وزن بر اساس  1نتایج حاصل از جدول شماره

 دچار چاقي و فشار خون طبيعي بودند. %1از واحدهای مورد پژوهش ما دچاراضافه وزن و فشار خون طبيعي و هم چنين  3/8%

 ( بر حسب وضعيت اقتصادی BMI: توزیع فراواني شاخص توده بدني ) وضعيت وزن بر اساس 4جدول شماره 

نشان  ( بر حسب وضعيت اقتصادی BMIع فراواني شاخص توده بدني ) وضعيت وزن بر اساس توزی 3نتایج حاصل از جدول شماره 

دچار چاقي  %6/1هزار تومان داشتند و هم چنين 211از واحدهای مورد پژوهش ما دچاراضافه وزن و درآمد کمتر از  %1/3که،  دهديم

 هزار تومان داشتند.211بودند و درآمد کمتر از 

 ( بر حسب تحصيلات پدر BMIفراواني شاخص توده بدني ) وضعيت وزن بر اساس  : توزیع5جدول شماره

نشان  ( بر حسب تحصيلات پدر BMIتوزیع فراواني شاخص توده بدني ) وضعيت وزن بر اساس  3نتایج حاصل از جدول شماره 

 پدر بي سواد و دچار چاقي بودند.  %6/1از واحدهای مورد پژوهش ما پدر بي سواد و دارای اضافه وزن و هم چنين  %8/3که،  دهديم

مسئله در چاقي کودکان این است که چاقي قبل از ایجاد عوارض در کودک تشخيص داده شود.  ینترمهم نتيجه گيری و بحث:

کودکان این شانس را دارند که در طول رشد به سمت یک وزن ثابت و وزن گيری نرمال پيش روند در نتيجه درمان پيشنهادی این 

است که به جای فشار بر کودک برای کاهش وزن اجازه دهيم تا خود بسوی یک وزن گيری نرمال سوق پيدا کند پس بهترین درمان 

دجار اضافه وزن و چاقي بودند و همين ميزان هم  %35ثابت نگه داشتن وزن با یک برنامه غذایي منظم است . در پژوهش ما حدودا  

 این اهميت موضوع را گوشزد و خطری که در پيش روی کودکان جامعه ما قرار دارد.دارای فشار خون نرمال بودند و 

 از واحدهای تحت بررسي که ميزان مصرف تنقلات در روز دو بار و بيشتربود، مبتلا به چاقي و اضافه وزن بودند. %81هم چنين 

رژیم غذایي باید برای افراد خانواده هم اجرا شود.  چاقي در کودکان و نوجوانان یک مشکل خانوادگي است و تغييرات ایجاد شده در 

 را تغيير دهيم . اشخانوادههدف طولاني مدت این است که رفتارهای تغذیه ای کودک و 

 همدان  ،چاقي و اضافه وزن ،: کودکانکلمات  کليدی
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مام خميني)ره( ويژه بيمارستان ا یهامراقبتبررسي و مقايسه وضعيت وزني در زنان و مردان بستری دربخش 
 اروميه
 

، علي شرق ، زهرا کوسه لو* رحيم بقایي ،داود وهاب زاده نويسندگان :  

 دانشگاه علوم پزشکي اروميه، ایران   گروه پرستاری، دانشکده پرستاری و مامایي، 3 آدرس:   0          

   مرکز تحقيقات چاقي مادر و کودک، دانشگاه علوم پزشکي اروميه ، ایران   2

                                                معاونت درمان، دانشگاه علوم پزشکي اروميه، ایران1

                                 چاقي مادر و کودک، دانشگاه علوم پزشکي اروميه، ایرانمرکز تحقيقات 1    

                                                   dvaha2003@yahoo.com 

 

در مراحل مختلف زندگي مطرح است.  هايناتوانو  هايماریباضافه وزن و چاقي به عنوان یکي از عوامل خطر عمده برای اکثر  مقدمه:

مزمن یا عواقب ناخواسته در  هایيماریبکمک شایاني به پيشگيری از  توانديممدیریت وزن همراه با پيروی از یک الگوی غذایي سالم 

مزمن  هایيماریبکساني هستند که به نحوی از  عمدتا غير از موارد ترومایي  ICUمراحل بعدی زندگي نماید. زنان و مردان بستری در 

ني در زنان و مردان . مطالعه حاضر به منظور بررسي و مقایسه وضعيت وزاندبردهرنج   ICUیا بيش وزني در مراحل قبل از بستری در

 صورت گرفت. ICUبستری در

، اطلاعات هایمغذدر این مطالعه براساس پرسشنامه موجود همراه با اخذ مشخصات فردی، وضعيت دریافت درشت  :هاروشمواد و 

گردید. نحوه  ماهه جمع آوری و ثبت 6-8های بيمارستان امام خميني اروميه در یک فاصله زماني  ICUتن سنجي بيماران بستری در 

بود. برآورد قد بيماران براساس طول  ICUتصادفي و براساس ترتيب زماني برای پذیرش و ورود به  کاملا ورود افراد به مطالعه به صورت 

مربوط به سن، جنس و اطلاعات قدی و  یهادادهکرندال و لورنز به تفکيک جنس صورت گرفت.  یهافرمولبازو و برآورد وزن براساس 

مورد تجزیه و تحليل قرارگرفت. شاخص توده بدني برای ارزیابي وضعيت وزني بيماران مورد  SPSS19با استفاده از نرم افزار  وزني

 استفاده قرار گرفت.

درصد زن بودند.  42درصد مرد و  57بيمار مورد مطالعه  311نشان داد که از  هادادهحاصل از تجزیه و تحليل  هاییافته :هايافته

درصد دارای  34.8درصد دارای وزن طبيعي،  17سال بود. در جمعيت مردان  51.26و متوسط سني مردان  62.65سني زنان  متوسط

 24.1درصد دارای اضافه وزن و  14.3درصد دارای وزن طبيعي،  26.8اضافه وزن بودند ولي هيچ یک چاق نبودند. در جمعيت زنان 

 درصد چاق بودند.

گذاری سابقه  يرتأثدر مقایسه با جمعيت مردان عليرغم   ICUکه در جمعيت زنان بستری در  دهديمنشان این تحقيق  :نتيجه گيری

قابل توجهي در الگوی وزني بين دو جمعيت  یهاتفاوتابتلا به بيماری روی وزن و تغييرات وزني در مراحل قبلي زندگي همچنان  

 .شوديمدیده 

 ویژه، اروميه یهامراقبت : اضافه وزن ، چاقي ، بخشيدیکلکلمات 

mailto:dvaha2003@yahoo.com
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 کودکان زير پنج سال شهرستان سلماس  ( چاقي واضافه وزن در Rapid surveyبررسي سريع ) 
 

 1 آیرملوی پروین ،   2 بابایي فریبا ،3 نوری سعيدلو.سکينه   نويسندگان:

 ومیه، ایرانمرکز تحقیقات سلامت مواد غذایی و آشامیدنی، دانشگاه علوم پزشکی ارومیه، ار 1 :آدرس

 ، دانشگاه علوم پزشکی ارومیه، ارومیه ، ایران معاونت بهداشتي 2

 مرکز تحقیقات سلامت مواد غذایی و آشامیدنی، دانشگاه علوم پزشکی ارومیه، ارومیه، ایران3

saeedlou2003@yahoo.com 

 

شتي هم در کشورهای توسعه یافته و هم در مشکلات بهدا ینترمهمامروزه چاقي و اضافه وزن در کودکان بعنوان یکي از  مقدمه:

 گذشته دهه یک طول در مدرسه از قبل سنين در کودکان در چاقي و وزن اضافه شيوع. روديمکشورهای در حال توسعه به شمار 

چاقي  هدف از مطالعه حاضر ارزیابي و مقایسه .برسد 2121 سال در درصد 3/3 ميزان به شوديم بيني پيش بطوریکه یافته افزایش

 ENA سال در مناطق شهری و روستایي شهرستان سلماس با استفاده از نرم افزار 5واضافه وزن  در کودکان زیر 

(EmergencyNutrition Assessment)   .بوده است ) 

ان سال در مناطق شهری و روستایي شهرست 5کودک زیر  312مطالعه حاضر یک مطالعه مقطعي بوده و بر روی  مواد و روش کار:

آنتروپومتریک جمع آوری و  با استفاده از نرم افزار  هایيریگسلماس انجام شد. اطلاعات مورد نياز بوسيله تکميل پرسشنامه و اندازه 

ENA  درصد اضافه وزن و چاقي محاسبه و برای بررسي ارتباط بين متغيرها از نرم افزارSPSS .استفاده شد 

دچار سوء تغذیه بودند. از ميان  هاآندرصد از  3/36درصد کودکان طبيعي و  3/81دختر و  درصد 4/51در مطالعه حاضر،  :هايافته

 و دختران از بيش پسران در چاقي و وزن درصد، به ترتيب، کم اضافه وزن و چاق بودند. اضافه 7درصد و  25کودکان سوء تغذیه ای، 

 . نبود دار معني آماری نظر زا اختلاف این ولي بود روستایي مناطق از بيشتر شهری مناطق در

 هایيبررس در خصوص به بوده، دقيق و سریع سهل، روشي ENA افزار نرم گردید مشاهده مطالعه این : دربحث و نتيجه گيری

 توصيه مشابه هایيبررس جهت آن از استفاده و باشد مناسب ای وسيله توانديم کشور تعيين چاقي واضافه وزن در, اپيدميولوژیکي

   .رددگيم

 چاقي ،اضافه وزن، کودکان زیر پنج سال،بررسي سریع :یکليدکلمات 
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 ارتباط چاقي قبل از حاملگي با افزايش وزن کودکان 
 

 1، نسيم الهوردی 2بهاره فلاح تفتي.  *،3مينا حبيب نيا   نويسندگان:

 واحد علوم پزشکي تهران، ایران.دانشجوی کارشناسي ارشد آموزش پرستاری، دانشگاه آزاد 3*: آدرس                
 دانشجوی کارشناسي ارشد آموزش پرستاری، دانشگاه آزاد واحد علوم پزشکي تهران، ایران.2
 دانشجوی کارشناسي ارشد آموزش پرستاری، دانشگاه آزاد واحد علوم پزشکي تهران، ایران.1

mina.habibnia2014@gmail.com 

 

ارزیابي وزن در کودکان را باید از زمان بارداری مادر بررسي کنيم، چاقي مادر چه قبل از بارداری و چه در دوران : مقدمه و هدف

خطر اینکه نوزاد در سنين نوجواني اضافه وزن داشته باشد با ميزان چاقي مادر افزایش پيدا  حاملگي در افزایش وزن کودک مؤثر است.

 .باشديم. هدف از این مطالعه تعين رابطه چاقي قبل از حاملگي مادران با افزایش وزن کودکان کندمي

در این مطالعه مروری، با جستجوی کاملي بر مبنای هر یک از کلمات کليدی چاقي، حاملگي، کودکان. درسایتهای اینترنتي و  روش:

 داده و مقاله مورد مطالعه نگاشته شد.  متون مختلف علمي و کتابخانه ای مرتبط با موضوع تطبيق

فارسي و انگليسي  یمقالهمورد  51مطالعه شده بودند در مجموع،  2134لغایت  2112: مطالعات مورد بررسي در مقطع زماني هایافته

 مورد مطابق اهداف پژوهش بود. 11مذکور یافت شد که  یهاواژهبا کليد 

 . تشخيص وگردنديمزرگسالان چاق مبدل بض چاقي هستند.اغلب این کودکان به نوجوانان و فرزندان والدین چاق بيشتر درمعر بحث:

زرگسالي بآن در  ناشي از مير مرگ و مرتبط با چاقي و هایيماریبدرمان چاقي در دوران کودکي بهترین روش برای پيشگيری از 

 .باشديم

رد. ای بر روی وزن نوزاد در هر سه شاخص اندازه گيری وزن داار عمدهبسي يرتأثماه قبل از حاملگي  چند وزن مادر در طول: نتايج

اضافه وزن  ان،نوزاد سایر سالگي در مقایسه با 7سه برابر نوزادش تا سن  چاق باشد، به احتمال تقریبا  اشيحاملگقبل از  وقتي مادری

 خواهد بود. مؤثر . و در نتيجه کاهش وزن مادر قبل از حاملگي در بهبود این عارضهخواهد داشت

 چاقي، حاملگي، کودکان کلمات کليدی: 

 

mailto:MINA.HABIBNIA2014@GMAIL.COM
mailto:MINA.HABIBNIA2014@GMAIL.COM
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در  Google Trendبررسي ترمينولوژيکي محتواهای جستجو شده در زمينه چاقي مادر و کودک با استفاده از 
 ايران

 

 ، دکتر عباس دولاني ، ندا نجفي ، افشين ارجمند اصل ، محمد حيدری ثاني *: شهرام ابراهيمي مرادعلينويسندگان

 دانشگاه علوم پزشکي اروميه* آدرس:

ebshahram@gmail.com 

: اغلب کاربران اینترنت به صورت مستمر از موتورهای جستجو و راهنماهای موضوعي به عنوان ابزاری جهت جستجو و مقدمه و هدف

ميزان استفاده، رفتارشناسي و  متعددی جهت ارائه آمار از هاییسسرو. امروزه موتورهای جستجو گيرنديمدسترسي به اطلاعات بهره 

در امر بهينه سازی جستجوهای  هایتسا. این آمارها علاوه بر اینکه به مدیران وب دهنديمشناخت سلایق کاربرن در اختيار قرار 

دید ، شکاف موجود بين کاربران خاص)متخصصين موضوعي( و کاربران  عام را از منظر کننديم( کمک شایان توجه ای SEOکاربران )

 .دهنديمو نحوه برخورد با موضوعات خاص را نشان 

به بررسي جستجوهای صورت گرفته  Analysis of contentو مبتني بر  Scientometrics: در این مقاله با استفاده از روش روش کار

مورد نظر از محورهای  هایژهيدواکلدر زمينه چاقي مادر و کودک در موتور جستجوی گوگل در کشور ایران پرداخته شد. برای انتخاب 

بود. این سرویس تمامي آمارهای  Google Trendsهمایش چاقي مادر و کودک استفاده گردید. ابزار تحقيق در این پژوهش سرویس 

 .دهديممورد استفاده کاربران بر اساس کشور و منطقه را در اختيار قرار  هایيدواژهکلمربوط به جستجوهای انجام شده بر اساس 

نتایج نشان دادند هم پوشاني بسيار اندکي بين دید کاربران از چاقي، تغذیه، مادر، کودک، سبک زندگي و... و محورهای  نتيجه گيری:

همایش وجود دارد. همچنين اختلاف معناداری بين تعداد و ميزان جستجوهای صورت گرفته در ایران در زمينه چاقي مادر و کودک و 

چنين نتيجه گرفت شکاف عمده ای بين دید و منظر کاربران عام و متخصصين در خصوص  توانيمرد. محورهای همایش وجود دا

موجود در این خصوص در بين کاربران عام دیده  یهادغدغهمرتبط موضوع چاقي مادر و کودک وجود داشته و  هایينهزمپرداختن به 

 .شودينم

 Scientometrics ،Content analysis ، Google Trends ،: چاقي مادر و کودک کلمات کليدی
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بررسي نمايه توده بدني در زنان مراجعه کننده به مراکز بهداشتي در ماني شهری شهرستان زنجان در سال 
3131 

 

 ** ، شهناز زماني برجسته*مرضيه ابراهيمي  نويسندگان:

 ارشد مشاور ه در مامائي شعبه بين المللدانشجوی کارشناسي  **عضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشکي اروميه ،*: آدرس

mebrahimi11@yahoo.com 

 

مهم بيماری مزمن مورد توجه محققان و متخصصان باليني قرار  يامدهایپاخير ، کيفيت زندگي به عنوان یکي از  یهاسالدر  مقدمه:

جسماني و روانشناختي کيفيت  یهاهجنبمنفي ای ، روی  يامدهایپگرفته است . این موضوع به وضوح مشخص شده است که چاقي ،

 هایيماریبنظير  هايماریب. چاقي عامل خطر برای بروز بسياری از کنديمزندگي ، به ویژه در افرادی که چاقي شدید دارند ایجاد 

گرفتار نموده یافته و در حال توسعه را ای از افراد کشورهای توسعهعروقي، پرفشاری خون و دیابت است و بخش قابل ملاحظه -قلبي

ني بهداشت بر آورد اشود.سازمان جهای و یک معضل اجتماعي در سطح جهان یاد ميعارضه تغذیه ینترمهماست و از آن به عنوان 

 %4/2ميليون نفر چاق و نيز  711ميليارد بزرگسال ، مبتلا به اضافه وزن ، بيش از  1/2،نزدیک به  2135کرده است که در سال 

در حال توسعه ،شاهد تجربه اپيدمي جهاني چاقي و  یکشورهاایران همچون بسياری از  . شونديممرضي دچار  جمعيت ، به چاقي

علل متعددی در بروز چاقي عوارض ناشي از آن است .و شيوع اضافه وزن و چاقي در ایران برابر و یا بيشتر از اروپا و ایالت متحده است .

اجتماعي و رواني،  -یافت انرژی نسبت به مصرف آن، زندگي بدون تحرک، عوامل محيطيدخالت دارند؛ عوامل ژنتيکي، افزایش در

لذا با توجه به اهميت موضوع  بر آن شدیم تا  اختلالات عصبي و تغذیه بيش از حدّ در دوران کودکي از جمله این عوامل هستند.

انجام  3131اکز بهداشتي درماني شهرستان زنجان در سال در زنان مراجعه کننده به  مرمطالعه ای با هدف بررسي نمایه توده بدني 

 دهيم .

مرکز بهداشتي در ماني شهر زنجان  مورد مطالعه قرار گرفتند . نمونه گيری  32زن درسنين بارورری از  211: تعدا د  روش کار

 هادادهاز پرسشنامه استفاده شد . . هادادهانجام گرفت .جهت گرد آوری  31بصورت تصادفي سهميه ای برای هر مرکز در طول زمستان 

 ،مورد تجزیه و تحليل قرار گرفت.SPSS 36از طریق نرم افزار 

بيسواد و یا %37سال بود . از نظر تحصيلات  8/22±55/6 هاآنوميانگين سن ازدواج 1/14:  ميانگين سني افراد مورد مطالعه  هایافته

خانه دار و  %5/53بود . %18دانشگاهي بودند .و تحصيلات دانشگاهي همسر هم  دارای تحصيلات%13دارای سواد خواندن و نوشتن و 

و  3وجود چاقي در اقوام درجه % 5/48زایمان سزازین داشتند .در % 5/11زایمان طبيعي و %45درصد کارگر یا کارمند بودند .5/11%

مودند .بيشترین روش پيشگيری در گروه مورد مطالعه سابقه بيماری را اظهار ن %5/22گزارش کردند. 2چاقي را در اقوام درجه 5/43%

اظهار  هاخانماز  %5/11. فقط کردنديماز کاندوم استفاده %33و IUDاز %5/32ترکيبي و  یهاقرصاز %7بود . %5/24روش منقطع با 

 . شاخص توده بدن نيز در جمعيت مورد مطالعه به شرح زیر بود : کننديمنمودند که ورزش 

، داشتند . از 2چاقي در جه  %5/1،  3چاقي در جه  %5/36داری اضافه وزن ، %5/11نمایه توده بدني طبيعي ، %41، 5/38زیر  5/6%

(، P=./..1( ، نوع زایمان )P=./…4با سابقه فاميلي چاقي )  BMIسانتي متر بودند. رابطه  88زیر  %5/43لحاظ شاخص دور شکم 

 ( معني دار بود .P=./38شغل همسر ) ( ،و باP=./..4(، شغل زن )…/.=Pدورشکم )
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دراین مطالعه  شوديمچاقي ،به عنوان قسمت اصلي هرگونه اقدامي برای مهار آن تلقي  يامدهایپ:  تشخيص عوامل و  نتيجه گيری

لا بود .مشکل چاقي پائين و نمایه توده بدني  اضافه وزن و چاقي نسبت به نمایه توده بدني  لاغر و طبيعي با هاخانمميزان فعاليت بدني 

 واضافه وزن  باید به عنوان یک معضل مهم اجتماعي وبهداشتي مورد توجه جدی مسئولين قرار گيرد.

 ،زنان ، مراکز بهداشتي در ماني :  نمایه توده بدني کلمات کليدی
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 31ساله شهرستان زنجان در سال  5بررسي شيوع اضافه وزن و چاقي در کودکان 
 

 دکتر محمود حریری ،شهناز زماني،  *براهيميمرضيه ا نويسندگان:

رئيس مرکز بهداشت ،  کارشناس مامایي برنامه مادران شهرستان زنجان عضو هيأت علمي دانشگاه علوم پزشکي اروميه، آدرس:

 شهرستان زنجان

mebrahimi11@yahoo.com 

ر بزرگسالي ادامه یافته و عامل خطر مهمي برای چاقي در کودکان یکي از مسائل مهم بهداشتي جامعه است که د:  اهداف و مقدمه

گذشته یک افزایش پنجاه  یدههمزمن در بزرگسالي است . افزایش وزن در بين کودکان و نوجوانان در دو  هایيماریببسياری از 

چاق باقي جوانان چاق در بزرگسالي  %75-81کودکان چاق در سن نوجواني و  %41که  شوديمدرصدی دانسته است و حدس زده 

باشد ، شانس اینکه در بزرگسالي چاق بمانند  35سالگي است . اگر وزن کودک بالای صدک  1-31. سن شایع چاقي بين  ماننديم

ساله مراکز پيش دبستاني شهرستان زنجان  5برابر است . لذا مطالعه حاضر با هدف تعيين شيوع اضافه وزن و چاقي در کودکان  31-1

 انجام گرفت . 

انجام گرفت  3131ساله در مراکز پيش دبستاني منتخب شهرستان زنجان در سال  5کودک  2134مطالعه حاضر بر روی :  اجرا روش

. ابن مطالعه بخشي از برنامه جامع سنجش کودکان پيش دبستاني بود که به صورت پایلوت در رنجان انجام شد. قد و وزن کودکان با 

لاعات جمعيت شناختي آنان از قبيل وجود بيماری در خانواده ، وجود بيماری در کودک و استاندارد سنجيده شد و اط یهاروش

 مورد تجزیه و تحليل قرار گرفت  spss16رفتاری در کودک نيز مورد سنجش قرار گرفت . اطلاعات از طریق  –اختلالات رواني ، عصبي 

 بودند.شاخص توده بدن در کا جامعه مورد پزوهش به شرح زیر بود:درصد دختر 46.3پسر و هانمونهدرصد 51.3در این مطامعه :  نتایج

.همچنين اندبودهدرصد دارای اضافه وزن ویا چاق 5درصد احتمال خطر اضافه وزن و4.6درصد وزن طبيعي ،83.7درصد کم وزن ،1.6

 شاخص توده بدن به تفکيک دختر وپسر نيز به شرح زیر بود:

درصد  46.3در صد پسر و51.3. از ميان  کودکان باوزن طبيعي  اندبودهدرصد دختر  87.5سر ودر صد پ32.5از ميان  کودکان لاغر 

. . از ميان  کودکان دارای اضافه اندبودهدرصد دختر  51.3در صد پسر و43.3. از ميان  کودکان احتمال خطر اضافه وزن اندبودهدختر 

که  اندبودهدرصد کودکان مبتلا به بک یا دو اختلال عصبي رفتاری  4دود .حاندبودهدرصد دختر 17.5در صد پسر و62.5وزن ویا چاق 

و بين (p=0.002)مورد بوده است.بين شاخص توده بدن وجنسيت ارتباط معني دار اماری  46اختلال شب ادراری با ترینانیعشا

 وجود داشت.(p=0.014)شاخص توده بدن و اختلال عصبي رفتاری ارتباط معني دار اماری

: در این مطاله تفاوت معني داری بين پسرها ودخترها ی کم وزن وهمچنين ودختر وپسر های دارای اضافه وزن  و نتيجه گيری بحث

ودر مجموع با توجه به آمارهای موجود در مورد ميزان چاقي  باشديمو نيازمند برسي های بيشتر  تأملویا چاق وجود داشت که قابل 

در والدین و اوليائ مدارس نسبت به معضل چاقي ایجاد گردد تا تغيير در  مؤثري شامل ایجاد نگرش در کودکان باید مداخلات اساس

وضعيت تغذیه ، ایجاد فرهنگ ورزش و فعاليت منظم در کودکان و ایجاد امکانات مناسب بخصوص در مراکز پيش دبستاني  و 

 برای تغييرات مطلوب  رفتاری را مورد نظر قرار داد .  هادبستان

 پيش دبستاني  ،کودکان ،: چاقي  یکليدکلمات 
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 رواني چاقي در کودکان -عوارض جسمي
 

 زهرا اردوني اول نويسنده:

 دانشجوی کارشناسي ارشد مشاوره در مامایي، کميته تحقيقات دانشجویي، دانشگاه علوم پزشکي اروميه، ایران آدرس:

z.ordoni1977@gmail.com 

 

رو برو ساخته است که در گذشته کمتر  هایييماریبجدید در زندگي انسان، وی را با  هاییتکنولوژه از : استفادهدف از مرور مقالات

شایع بوده است. بعنوان مثال چاقي و بسياری از عوارض مستقيم و غير مستقيمآن در سالهای اخير گسترش قابل توجهي در بين 

 ان کودکي مطالعه مذکور انجام شد.کودکان داشته است. به دليل اهميت پيشگيری چاقي در دور

انتخابي برای مطالعه: مطالعه مذکور یک مطالعه مروری است وگردآوری اطلاعات با استفاده از جستجوی کلمات کليدی  یهاروش

در physical activity ,child hood obesity, obesity associated factorsبر چاقي،  مؤثرچاقي کودکان، فعاليت فيزیکي، عوامل 

 مقاله مرتبط با موضوع مورد بررسي قرار گرفتند.22 یتا نهاانجام شد و  pubmed ,sid ,google scholarاطلاعاتي  هاییگاهپا

، فشار خون و 2نظير دیابت نوع  هایييماریببا  توانديممتعدد چاقي دوران کودکي  یهاپژوهش: طبق نتایج و نتايج هايافته

 ر بزرگسالي همراه باشد.عروقي د -قلبي هایيماریب

همچنين طبق مطالعات انجام شده چاقي در دوران کودکي باعث عواقب رواني نامطلوبي همچون اختلالات خواب، کم بودن اعتماد به 

 .گذارديم يرتأثنفس، اضطراب و افسردگي شده که بر روابط اجتماعي و تحصيلي آنان نيز 

مداخلات و یا  بایستيمتوجه به عوارض جسمي، رواني و اجتماعي چاقي در کودکان، : با نتيجه گيری اوليه وکاربردهای باليني

 اقدامات درماني جهت پيشگيری و درمان چاقي کودکان را از همان سنين کودکي آغاز کرد.
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 کودکان در چاقي کاهش و پيشگيری در مؤثر عامل يک مادر شير با تغذيه
 

 زهرا اردوني اول نويسنده:

 جوی کارشناسي ارشد مشاوره در مامایي، دانشکده پرستاری ومامایي ، دانشگاه علوم پزشکي اروميه، ایراندانش آدرس:

z.ordoni1977@gmail.com 

 

 در مادر شير. آیديم شمار به کودکان اساسي مشکلات از وزن اضافه و چاقي جهان مناطق از بسياری در امروزه هدف از مرور مقالات:

 بزرگسالي و کودکي دوران هایيچاق بروز از کننده پيشگيری عامل یک بعنوان دارد، کودک و مادر برای که ریشما بي مزایای کنار

 .شد انجام مذکور مطالعه کودکان چاقي پيشگيری و کاهش در مؤثر عوامل برررسي اهميت به لذا باتوجه.است مطرح

است وگردآوری اطلاعات با استفاده از جستجوی کلمات کليدی انتخابي برای مطالعه: مطالعه مذکور یک مطالعه مروری  یهاروش

انجام و   pubmed ,sid ,google scholarاطلاعاتي  هاییگاهپادر ,breast feeding childhood,obesity    مادر، شير چاقي،

 گرفتند.  مقاله مرتبط با موضوع مورد بررسي قرار24 یتا نهاجمع اوری و  2135تا2115هاسال طي مرتبط مقالات

 دکوزاهگزانوئيک به توانيم شده، مطرح چاقي مقابل در حفاظتي فاکتور بعنوان که مادر شير در موجود عوامل جمله و نتایج: از هایافته

. کرد اشاره لپتين هورمون و(  PUFA)  زنجير بلند اشباع غير چرب يدهایاس و باشديم 1-امگا چرب اسيد یک که(  DHA)  اسيد

 بيشتر مادر شير با تغذیه مدت طول چه هر و است مرتبط آینده زندگي در کودکان وزن اضافه و چاقي کاهش با مادر شير با تغذیه

 .شود چاقي کاهش باعث توانديم ماهگي6 تا مادر شير با انحصاری تغذیه همچنين. است کمتر کودکان چاقي احتمال باشد

 و جسمي اثرات بر علاوه عمر اول سال دو در آن تداوم و مادر شير مصرف اینکه به توجه : بانتيجه گيری اوليه وکاربردهای باليني

 در چاقي از ناشي واگير غير هایيماریب از بسياری بروز نتيجه در و چاقي و وزن اضافه کاهش در توانديم شيرخوار و مادر برای عاطفي

 و ماهگي6 تا مادر شير با انحصاری تغذیه اهميت خصوص در شتریبي مشاوره و آموزش است لازم لذا. شود واقع مفيد بزرگسالي سنين

 .شود ارائه هاخانواده به زندگي اول سال2 در مادر شير با تغذیه
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 بررسي انتخاب نوع روش بيهوشي در مادران چاق تحت جراحي سزارين
 

 2، الهام اقبالي زارچ *3علي اقبالي زارچ: نويسندگان

 ایران،یزد،یزد پزشکي علوم دانشگاه، افشار ستانبيمار، هوشبری کارشناس آدرس:

 ایران،یزد،یزد پزشکي علوم دانشگاه،دانشجویي تحقيقات کميته، مامایي کارشناسي دانشجو

a.eghbali69@gmail.com 

گير بروز چاقي در سراسر جهان رو به افزایش است.در زنان باردار،چاقي با عوارض خاصي از جمله : افزایش چشم مقدمه  و هدف:

.برای متخصصين بيهوشي ،انتخاب نوع روش بيهوشي برای باشديمریسک زایمان سزارین،دیابت،فشار خون بالا ، پره اکلامپسي همراه 

جلوگيری از عوارض احتمالي مهم است.این مطالعه با هدف تعيين نوع روش بيهوشي در مادران چاق تحت سزارین و دلایل  وعوامل 

 ست. پرداخته ا هاآنبر  مؤثر

 :تعداد مطالعات انجام شده و معيارهای انتخاب

و ... سرچ کرده و  Google scholar  ،PubMedعلمي  هاییگاهپاروش بيهوشي،مادران چاق و سزارین در  یهاواژهپژوهشگر با کليد 

 ت.بيهوشي در مادران چاق تحت جراحي سزارین پرداخته اس یهاروشهمچنين با متون مرتبط اقدام به بررسي 

 ونتایج :  هایافتهجمع بندی اطلاعات ،

استفاده کرد.چاقي،ریسک انتخاب نوع بيهوشي را افزایش  توانيمدر جراحي سزارین از دو روش بيهوشي عمومي و بي حسي موضعي 

عي .همچنين در بي حسي موضدهديمدر بيهوشي عمومي چاقي ریسک انجام لوله گذاری مشکل تراشه را افزایش  مثلا ،دهديم

 .دهديماپي دورال( شانس انجام این روش را کاهش  –)اسپاینال 

 :  کاربردهای باليني مطالب نتيجه گيری اوليه و

توسعه یافته به روش بي حسي نخاعي افزایش چشمگيری دارد و  یکشورهابر اساس مطالعات انجام شده انتخاب نوع روش بيهوشي در 

 بستگي زیادی به انتخاب خود بيمار دارد.

 : روش بيهوشي ، مادران چاق ، سزارین کلمات کليدی
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 اروميه  پزشکي علوم دانشگاه آموزشي هایيمارستانب در متابوليک سندرم ميوکارد با انفارکتوس ارتباط

 

 وطن خادم کمال دکتر نادر آقاخاني، دکتر:  نويسندگان

 اروميه پزشکي علوم دانشگاه :آدرس

naderaghakhani2000@gmail.com  

 

 از ای مجموعه ساده، بيان یک در متابوليک سندرم. است عروقي قلبي هایيماریب ساز خطر عامل ینترمهممتابوليک  سندرم مقدمه:

 تعداد یا سه حضور با عارضه این به طوریکه ،دهديم افزایش را عروقي -قلبي هایيماریب خطر که است متابوليکي اختلالات سری یک

 کلسترول کاهش یا (LDL) بد کلسترول خون افزایش گليسيرید تری خون افزایش فشار شکمي افزایش چاقي خطر عوامل از بيشتری

  .شوديم تعریف.خون قند و افزایش (HDL-C) خوب

بررسي  اروميه سيدالشهدای درماني آموزشي مرکز در قلبي نارسایي دچار بيمار372 موردی شاهد مطالعه یک در:  مواد و روش کار

) تحقيق نياز مورد آزمایشگاهي نتایج بيماران دموگرافيک پرسشنامه همراه به و یافته حضور هابخش در پژوهشگران روش این در شدند.

 قرار بررسي مورد را آنان وزن و قد و خون فشار ميزان و شکم دور سایز همراه به را   HDL و گليسرید تری ناشتا، خون قند ميزان

 .گرفتند قرار تحليل و تجزیه مورد   SPSS آماری افزار نرم وسيله به اطلاعات هاداده آوری جمع از پس هاداده. دادنديم

 اقيب( %3/37) 332و زنان را بيماران( % 18/ 4) نفر ،56 ميوکارد انفارکتوس دچار شده بررسي بيمار 372 از مطالعه این در :هايافته

 این در. بودند آن فاقد( % 6/12) بيمار 56  و متابوليک سندرم ویژگي دارای( % 4/67) بيمار 336.  دادنديم تشکيل مردان را مانده

 قلبي بيماری سابقه دارای هاآن بستگان که افرادی و داشته متابوليک سندرم مردها از بيشتر ميوکارد انفارکتوس دچار زنان مطالعه

 ،HDL  هاییهنما ميانگين و باشنديم متابوليک سندرم ویژگي دارای بيشتر نيز دارند وزن اضافه و چاقي که افرادی ينهمچن و بوده

LDL ، BMI ، سيگار، مصرف سابقه ولي بود. بيشتر مردان با مقایسه در زنان در کمر دور و گليسرید تری ميزان ناشتا، خون قند 

 ارتباط از حاکي دیگر، هاییافتهبود.  بيشتر زنان با مقایسه در مردان در وزن و قد روز،  در شده هاستفاد سيگار یهانخ تعداد ميانگين

 بيمار BMI و خاص داروی مصرف سابقه نداشتن یا داشتن ، بستگان در قلبي نارسایي سابقه نداشتن یا داشتن و جنس و سن معنادار

  .بودند متابوليک سندرم به ابتلا با

 قلبي هایيماریب به ابتلا خطر تواننديم خود خطرساز عوامل کنترل طریق از متابوليک سندرم به مبتلا افراد: يریگ بحث و نتيجه

 مراقبت نظام بر را جدی اثرات بالا شيوع این اینکه و ایران در اختلال این بالای شيوع به توجه .دهند کاهش را 2 نوع دیابت و عروقي

 آموزش ویژه به زندگي شيوه در تغيير جهت در تلاش هستند تغيير قابل حدودی تا  اختلات این که جاآن از و کنديم تحميل بهداشتي

 .گيرد قرار نظر مد بایستي زنان در خصوص به فشارخون و وزن کنترل بدني، فعاليت سالم، غذایي هاییمرژ

    اروميه متابوليک، ،سندرم ميوکارد انفارکتوس  :کليدی کلمات

mailto:naderaghakhani2000@gmail.com
mailto:naderaghakhani2000@gmail.com
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 هايچاقژنتيک 
 

 : دکتر مرتضي باقرینويسنده

 مرکز تحقيقات چاقي مادر و کودک ، دانشگاه علوم پزشکي اروميه ، اروميه ، ایران آدرس:

mortazabagheri@yahoo.com 

 

شاخص جهت اندازه گيری وزن،  ترینیجرا. یدآيمافزایش بافت چربي  بوجود هتروژن، از  صفت(  به عنوان یک Obesity) چاقي

. مطابق با باشديمحاصل تقسيم وزن بر حسب کيلوگرم بر مربع قد برحسب متر مربع  BMI.  باشديم( BMIشاخص توده بدني )

دارای   3/24 تا  5/38بين   BMIکم وزن،   5/38کمتر از  BMIبا  تربزرگساله یا  21سازمان بهداشت جهاني، افراد بالغ  هایيهتوص

(. 3خيلي چاق هستند ) 41بيش از  BMIچاق،   3/13تا   11بين  BMIدارای افزایش وزن ،   3/23تا   25بين  BMIوزن طبيعي و 

. نتایج مطالعات زیادی نشان داده است که نقص شوديمدر جوامع مختلف چاقي به عنوان یک خطر برای سلامتي افراد محسوب 

یک ریسک فاکتور مستقل برای افزایش چاقي در   Dیتامين و در بروز چاقي نقش مهمي دارد. کمبود  Dیتامين وسيستم هورموني 

متابوليت حد  -3دهيدرو کلسترول 7 –به عنوان یک هورمن استروئيدی شناخته شده و پيش ساز آن  Dویتامين (. 2) باشديمافراد 

دهيدرو کلسترول به پرو  7باعث تبدیل شدن 2B -UV. تابيدن اشعه  شوديمکه در چرخه کلسترول در پوست  یافت  باشديمواسطي 

در جریان خون رها شده و به وسيله  D3. ویتامين شوديمتبدیل   D31به ویتامين  D3و پرو ویتامين  شوديم D3ویتامين 

دن از طریق رژیم غذایي و یا ب Dویتامين در صد از  21تا  31. به ميزان شونديمحمل  D4باند شونده به ویتامين  هایينپروتئ

هيدروکسي  25. سطح شوديمتبدیل  D5هيدروکسي ویتامين 25بدن در کبد به  Dویتامين . آیديمدیگر بدست  هایيافزودن

معادل یا  Dهيدروکسي ویتامين 25. بطور مثال اگر سطح گردديممختلف ارزیابي  هایيماریببرای تخمين کمبود در  Dویتامين

نانوگرم بر ميلي ليتر اندازه گيری شود به تر تيب نشان دهنده وضعيت کافي، نا کافي و  21، و کمتر از  23تا  21بين  ،11بيشتر از 

 دی هيدروکسي ویتامين 25، 3به فرم فعال   6آلفا هيدروکسيلاز3توسط آنزیم  هايهکلدر  Dهيدروکسي ویتامين 25. باشديمکمبود 

D3 7    هيدروکسي ویتامين 25  توانديمفا هيدروکسيلاز در بافتهای وسيعي یافت شده و آل3. آنزیم گردديمتبدیلD  را به فرم فعال

ضروری است. گيرنده  Dیتامين وبرای اثرگذاری  Dیتامين وتبدیل نماید. بيان ژن گيرنده  D3 دی هيدروکسي ویتامين 25، 3

 Dبا اتصال به گيرنده ویتامين D. ویتامينشوديمتوليد مثلي یافت در بافتهای مختلفي نظير  عروق، غد د پاراتيروئيد و  Dویتامين

با اتصال به  D. همچنين گيرنده ویتامينشوديمهدف باند  یهاژندر پروموتور  Dهسته ای ، در نهایت به توالي اختصاصي ویتامين

. در این مسير کنديمسيم عملکرد خود را ایفا باند شونده به کل هایينپروتئهمراه نظير  هایينپروتئرونویسي و یا  یفاکتورهاسایر 

شناسایي شده   Dیتامين و. چندین جهش ژنتيکي در گيرنده یابديمژنومي در طي چندین ساعت تا چندین روز، سطح بيان ژن تغيير 

ان داده است کمبود (. نتایج بسياری از مطالعات نش1در افراد جامعه آثار بيولوژیک مختلفي دارند ) DNAمتغيير  هایيتوالاست. 

عروقي، نا باروری و دیابت در -قلبي هایيماریبسيستم ایمني،  هایيماریبانسان نظير سرطان،  هایيماریببا خطر بروز  Dویتامين 

                                                           
1 7-dehydrocholesterol 

2 wavelength, 290 to 315 nm 
3 cholecalciferol 
4 vitamin D-binding protein (VDBP) 
5 25-hydroxyvitamin D (25[OH]D) 
6 1α-hydroxylase 
7 1,25-dihydroxyvitamin D3 (1,25(OH)2D3) 

mailto:mortazabagheri@yahoo.com
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لایل . چاقي یکي از دشوديمنمایان  Dپيشين اهميت مصرف کافي از ویتامين  هاییافتهزنان و مردان ارتباط دارد. بنابراین با توجه به 

( . چاقي به 8-4) باشديم، دیس ليپيدمي ، فشار خون  هاسرطاندیابت نوع دوم، قلبي عروقي، برخي از  هایيماریبمرگ و مير و 

افزایش چاقي در زنان و با توجه به (. 8ميزان بالایي ارثي بوده و در بروز آن  عوامل ژنتيکي، محيطي ونيز رفتاری نقش مهمي دارند )

(. هربرت و 8زیادی برخوردار است ) ين با توجه به ماهيت پيچيده چاقي ازنظر اتيولوژی، مدیریت و مهار آن از اهميت کودکان و همچن

هربرت و  هاییافتههمکاران  اولين مطالعه را به منظور پيدا کردن نقش عوامل ژنتيکي در چاقي افراد بالغ و کودکان انجام دادند. 

(. در 3( با چاقي ارتباط دارد )Insulin-Induced Gene 2)  INSIG2 د فرم ژنتيکي مرتبط با ژننشان دا  2116همکاران  در سال 

تک ژني چاقي  یهافرمبوجود آمده است که منجر به شناسایي  هايچاقمطالعه ژنتيکي  یهاروشسالهای اخير پيشرفتهای زیادی در 

انساني  یهاژن(. بطور مثال موتاسيون در 31) شوديمدوران کودکي آغاز  و از باشديمشده است. این فرم از چاقي نادر و بسيار شدید 

( با چاقي شدید MC4R) 4( و گيرنده ملانوکورتين POMC(، پرو اپي ملانوکورتين )LEPR(، گيرنده لپتين )LEPکد کننده لپتين )

ژن مختلف گزارش شده است  33ژني در  مورد چاقي در انسان از طریق موتاسيونهای تک 376(.  تاکنون 14-11مرتبط شده است )

و به نقش چندین ژن  شودينمو پيچيده بر اساس الگوی مشخص وراثت مندلي منتقل  هتروژن صفتبه عنوان یک  چاقي(.  35)

ذار اثر گ یهاژن دهديم(. مستندات زیادی وجود دارد که نشان 36مستعد کننده دیگر با ميزان اثرات پایين یا متوسط بستگي دارد )

پپتيدی نقش مهمي در پيشرفت  یهاهورمونانسولين و -در هموستازی انرژی ، ترموژنزیز، آدیپو ژنزیز ، انتقال سيگنال وابسته به لپتين

(. واریانت های 37) دهديمو چاقي را نشان  DNAمتغيير  هایيتوالژن، همراهي بين  327یافته مثبت در  426(. 36چاقي دارند )

انسان  هایيماریبدر برخي از موارد در بروز   Dروی ژن رسپتور ویتامين   FokIو    TaqI ،BsmI،ApaIآنزیمي  یهابرشحاصل از 

نقش مهمي دارند و از طریق اختلال در سيستم هورموني مشکلات زیادی را برای بيماران ایجاد  سندرم تخمدان پلي کيستيکنظير 

 (. 38) کننديم

گيرنده  چند شکلي ژنتيکي روی ژن  34ارتباط بين وزن ، دور کمر و ارتفاع شکمي و  2133در سال در مطالعه بالکوم و همکاران 

( ارتباط معني داری بين وزن ، دور کمر و ارتفاع شکمي و 3زن سالم بررسي شد . نتایج این مطالعه نشان داد: 3771در  Dویتامين 

، دور کمر  rs3782905( در زنان هموزیگوت برای مارکر 2(. p=0.004وجود دارد ) Dگيرنده ویتامين  روی ژن  rs3782905مارکر 

( ارتباط معني دار مثبتي بين وزن ، 1(. power=%95) باشديماز افراد با ژنوتایپ معمول  تربزرگسانتي متر  4/4متوسط در حدود 

( ارتباط معني داری بين وزن ، دور کمر و 4وجود دارد. Dگيرنده ویتامين  روی ژن  rs11568820دور کمر و ارتفاع شکمي و مارکر 

 (.38وجود ندارد ) Dگيرنده ویتامين  روی ژن  FokIارتفاع شکمي و مارکر 

( ميزان بافت چربي بيشتری بدون ایجاد rs17878 )LL Poly (A) ( و rs1544410)  BB BsmIدر زنان سوئدی دارای مارکر 

 (.38زه گيری شد )اندا x-ray یهاروشتوسط  BMIتغييرات در ميزان 

در مقایسه با سایر افراد بودند. همچنين  یتربزرگ( دارای وزن بيشتر و دور کمر rs1544410)  BB BsmIمردان لهستاني با ژنوتایپ 

یافت نشده است .  در زنان  Dگيرنده ویتامين  روی ژن  FokIدر مردان لهستاني ارتباط معني داری بين وزن ، دور کمر و مارکر 

 (.  38وجود نداشت ) Dگيرنده ویتامين  روی ژن  FokIو   BsmI ني ارتباط معني داری بين وزن ، دور کمر و مارکرهای لهستا

زن سالم تهراني ارتباط بين تغييرات  362و  تخمدان پلي کيستيکبيمار  مبتلا  به سندرم  362با مطالعه   2113محمودی در سال 

را نشان داد.  شاخص توده بدني برای گروه  تخمدان پلي کيستيکاستعداد ابتلا به سندرم  ( وApa-I)  Dژنتيکي رسپتور ویتامين 

بود و به عبارت دیگر افراد شرکت کننده در مطالعه افزایش وزن داشتند. نتایج همين  14/28و  41/26کنترل و بيمار به ترتيب معادل 

 بيماران مبتلا به در Dگيرنده ویتامين  روی ژن   FokIو    TaqI ،BsmIآنزیمي  یهابرشمطالعه نشان داد واریانت های حاصل از 

(. در این مطالعه 33) دهدينمدر مقا یسه با گروه کنترل نرمال افزایش یا کاهش معني داری نشان  تخمدان پلي کيستيکسندرم 
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 ،A: ApaI (AA: 30.2%, Aa:55.6%,  aa: 14.2%)در افراد کنترل بصورت ،   Dدرصد فراواني تغييرات ژنتيکي رسپتور ویتامين 

T: TaqI (TT:44.4%, Tt:46.9%,tt:8.6%) ، B: BsmI (BB: 11.1%, Bb: 56.2%, bb: 32.7% )  ،F: FokI (FF: 59.3%, 

Ff : 36.4%, ff: 4.3% )  باشديم . 

سم مولکولي ارتباط بين کمبود مکانيارتباط دارد.   سندرم تخمدان پلي کيستيکچاقي با افزایش مقاومت به انسولين در زنان با 

مرتبط شده است.   Dو افزایش مقاومت به انسولين بطور کامل شناخته شده نيست. در افراد سالم چاقي با کمبود ویتامين  Dویتامين 

چاقي با کاهش سطح سرمي و  رسديمبطور کامل شناسایي نشده است.  به نظر  Dبطور کلي ارتباط بين چاقي و کمبود ویتامين 

ارتباط دارد.   Dدر بافتهای چرب ارتباط دارد. مدارک دیگری نشان داده است که چاقي با کمبود ویتامين  Dانباشته شدن ویتامين 

و افزایش  D. ارتباط بين سطح سرمي پایين ویتامين رودينمشاخص مستقلي برای چاقي به شمار  Dسطح سرمي پایين ویتامين 

اختصاصي باند شونده به ویتامين  هایيتوال. در پروموتور ژن رسپتورانسولين انساني گردديمبر قرار مقاومت به انسولين بواسطه چاقي 

D  1,25وجود دارد و رونویسي از این ژن بوسيله(OH)2D3  و همچنين   ویتامين  شوديمفعال  .D   نقش مهمي در تنظيم کلسيم

ن نظير اسکلت ماهيچه ای و بافتهای چربي فرایندهای وابسته به انسولين را داخل و خارج سلول دارد. آن در بافتهای اختصاصي انسولي

نقش مهمي در تعدیل  D. و علاوه بر این موارد  ویتامين  باشديم. ترشح انسولين نيز به ميزان کلسيم وابسته نمایديمتنظيم 

در نتيجه آن با افزایش مقاومت به انسولين ارتباط التهابي و  یهاپاسخبا افزایش  Dسيستم ایمني دارد. کاهش ویتامين   یهاپاسخ

 1در بيان بيش از  Dهورمني و متابوليکي دارد و آن بواسطه این است که رسپتور ویتامين  یپارامترهانقش مهمي در  Dدارد. ویتامين 

وزه سلامت بسيار مورد توجه و در ح کنديمهنوز مشکلاتي را برای سلامت افراد ایجاد  Dدرصد ژنوم انساني نقش دارد. ویتامين 

 هاییافته. تنوعات در باشديمدر معرض خطر شامل نوزادان ، کودکان و زنان باردار  هایيتجمعکارشناسان قرار  گرفته است. 

از لحاظ باليني قابل  Dمختلف به عوامل زیادی نظير ژنتيکي ، نژادی ، شرایط زندگي بستگي دارد. کمبود ویتامين  یهاپژوهش

. مصرف باشديمآزمایشگاهي آسان و نيز درمان آن ارزان قيمت  یهاروشبه کمک  Dسایي نيست. تشخيص کمبود ویتامين شنا

در افراد الگوی مشخصي ندارد لذا به شرایط زندگي افراد بستگي  D. ميزان مصرف ویتامين باشديمبهترین شيوه  Dخوراکي ویتامين 

. مطالعه در سطح وسيع تر برای تعيين نمایديممادر و جنين را از خطر سقط جنين حفاظت  Dدارد. در زنان حامله مصرف ویتامين 

 . گردديمپایه افراد بخصوص در سلامت زنان و جامعه توصيه  يازهاین
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 بررسي شيوع چاقي در بين کودکان ايران درچند سال گذشته
 

 2ان، ملائکه کاظمي*2باقری سميرا ، 3ستارزاده  نيلوفر : نويسندگان

 عضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشکي تبریز،گروه مامائي، تبریز، ایران 3 آدرس:
 مامائي، دانشگاه علوم پزشکي تبریز، ایران -کارشناس مامائي ، دانشکده پرستاری2

bagherisamira95@gmail.com 

 

رو به که شيوع آن شود در سطح جهان و کشور ایران چاقي کودکان محسوب ميشتي و سلامتياز مشکلات مهم بهدایکيمقدمه:

محسوب شده و با عوارض فيزیولوژیکي و  هايماریبافزایش است. با توجه به اینکه چاقي از جمله عوامل خطر مهم بسياری از 

های اخير به تفکيک گروه یهاسالف بررسي شيوع چاقي در طي این مطالعه با هدبزرگسالي همراه است، سایکولوژیکي بسيارمهمي در

 سني و جنسي در بين کودکان ایران اجرا شده است.

 google scholar , Sid Cochrane, scienceاطلاعاتي ) هاییگاهپااین مطالعه یک مرور جامع است که با جستجودر  مواد و روش:

direct یهاواژه( و با استفاده از کليد (Overweight, Epidemic, Children, Risk Factors وگزارشات وزارت بهداشت انجام شده )

 است.

-حال افزایش است که دختران نسبت به پسران درهای سني درهای این مطالعه شيوع چاقي بين تمام گروه:با توجه به یافتههايافته

-ی معناکودکان با عوامل اجتماعي رابطهدهد بين روند چاقي درن ميمعرض خطر بيشتری برای ابتلا به چاقي قرار دارند. مطالعات نشا

 دار وجود دارد که متاسفانه مداخلات پيگيرانه چندان مؤثرنبوده و تغييری در روند بهبود چاقي نداشته است.

زایش است که این زنگ بحث و نتيجه گيری : شيوع چاقي در بين کودکان ایران درچند سال گذشته افزایش یافته و همچنان روبه اف

منظم مسئولين جهت آگاه سازی والدین  مبني بر دوری از عوامل  هاییزیرکه نياز به برنامه خطری است برای آینده سلامت جامعه 

 .طلبديمکودکان ، داشتن رژیم غذایي مناسب در برنامه غذایي کودکان را  خطر چاقي ، کم تحرکي

 های سني : چاقي ، کودکان، گروهیکليدکلمات 

mailto:bagherisamira95@gmail.com
mailto:bagherisamira95@gmail.com
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 رابطه نمايه توده بدني و سلامت رواني مادران در سنين باروری در شهرستان لارستان
 

 ، سيد حنان کشفي*محمدرفيع بذرافشان نويسندگان:

 دانشکده علوم پزشکي لارستان، لارستان، ایران: آدرس

seeder2007@gmail.com 

 

سلامت رواني  توانديم. وجود چنين مشکلاتي شوديمدنيا محسوب  مشکلات بهداشتي در ینترمهم: مشکل چاقي از سابقه و هدف

افراد را با تهدید مواجه سازد. در این ميان نمایه توده بدني نقش مهمي بر سلامت رواني مادران دارد. این مطالعه با هدف تعيين رابطه 

 بين نمایه توده بدني و سلامت رواني مادران در شهرستان لارستان انجام شد.

سال در شهرستان لارستان انجام  15-21نفر از مادران سنين  311تحليلي بر روی  –این مطالعه به روش توصيفي  :هاروشاد و مو

سوالي سلامت عمومي بود. نمایه توده بدني نيز با استفاده از قد و  28شد. ابزار مورد نظر جهت بررسي سلامت رواني مادران، پرسشنامه 

آماری ضریب همبستگي پيرسون و آزمون آناليز واریانس مورد بررسي قرار گرفت.  یهاآزمونبا استفاده از  اهدادهوزن محاسبه شد. 

 استفاده شد. 36از نرم افزار اس پي اس اس نسخه  هادادهجهت تجزیه و تحليل 

چاق بودند. از لحاظ شاخص  %36وزن و دارای اضافه  %21سال سن داشتند. از بين مادران،  25( کمتر از %55) هانمونهبيشتر  :هايافته

مادران معکوس بود، هرچند   ناسالم بودند. رابطه بين نمایه توده بدني و سلامت رواني %41/41سالم و  هانمونه %61/51سلامت رواني، 

ني داری را بين سطوح (. نتایج آزمون آناليز واریانس نيز رابطه معp value>.05, r=-.034این رابطه از نظر آماری معني دار نبود )

 (.p value= 225مختلف نمایه توده بدني و سلامت رواني مادران نشان نداد )

قرار         يرتأثعوامل دیگری سلامت رواني مادران را تحت  رسديمپژوهش به نظر  هاییافتهبا توجه به  بحث و نتيجه گيری:

 گيرد.که لازم است توسط محققين مورد بررسي دقيق قرار  دهديم

 سلامت رواني، مادران، چاقي کليدی: کلمات
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 اول متوسطه دوره وزن دارای اضافه پسر آموزان دانش زندگي سبک اصلاح بر آموزشي مداخله اثربخشي

 تنکابن شهرستان
 

 *3، امير پاکپور حاجي آقا3عيسي محمدی زیدی نويسندگان:

 ایران قزوین، قزوین، پزشکي علوم سلامت دانشگاه بر مؤثر، مرکز تحقيقات عوامل اجتماعي  استادیار3: آدرس

pakpour_amir@yahoo.com 

 -رواني و پزشکي متعدد پيامدهای علت به .دارد ای کننده نگران وضعيت ایراني نوجوانان در وزن اضافه و چاقي شيوع :هدف و زمينه

 اثربخشي تعيين هدف با حاضر پژوهش .دارد فراواني اهميت هاآن از پيشگيری و آموزش نوجوانان، در وزن اضافه و چاقي اجتماعي

 در تنکابن شهرستان اول متوسطه دوره آموزان دانش در چاقي و وزن اضافه با مرتبط زندگي سبک اصلاح منظور به مداخله آموزشي

 .شد انجام1391 سال

 مقطع آموزان دانش از نفر 120 ای، لهمرح چند گيری نمونه روش از استفاده با و تجربي نيمه مطالعه یک در :کار روش و مواد

 کارآمدی و وزن اضافه بر مؤثر رفتارهای دموگرافيک، مشخصات .کردند شرکت کنترل و تجربي گروه دو در مساوی طور به متوسطه اول

 آموزشي خلهمدا از بعد ماه 6 و قبل دهي خودگزارش روش به و پایا و روا یهاپرسشنامه از استفاده با وزن با مرتبط سبک زندگي

 پایه بر و نفری 15 یهاگروه قالب در و عکس نمایش همراه به گروهي بحث ای دقيقه 60 جلسه 4 شامل آموزشي مداخله .شد گردآوری

 .شد تحليل و اسکوئرتجزیه  کای و زوجي و مستقل تي آماری یهاآزمون از استفاده با شد و اجرا و اوليه طراحي نيازسنجي

زمان  تلویزیون، تماشای هنگام ایستاده، حالت در خوردن شامل چاقي و وزن اضافه با مرتبط زندگي سبک بر مؤثر رفتارهای :هايافته

 در رایانه با بازی و فراغت هنگام تلویزیون تماشای خوردن، غذا سریع گرسنگي، هنگام تنقلات خوردن اصلي، یهاوعده بين خواب،

یافتند. همچنين  بهبود معناداری طور به آموزشي مداخله از بعد تجربي گروه در فراغت با مرتبط روانشناختي متغيرهای اوقات همچنين،

جسمي و دسترسي به  هایيناراحتمتغيرهای روانشناختي مرتبط با خودکارامدی مانند مقابله با فشار اجتماعي، هيجان مثبت و منفي، 

 دار بهبود یافتند. مواد غذایي بعد از مداخله آموزشي در گروه تجربي به طور معني

 به آموزان دانش در را چاقي و وزن اضافه با مرتبط زندگي سبک بر مؤثر خودکارآمدی و رفتارها توانست آموزشي برنامه :گيری نتيجه

 به هاآموزشگاه و مدارس در آموزشي یهابرنامه چاقي، ناگوار پيامدهای از پيشگيری منظور به شوديم توصيه .دهد بهبود طور معنادار

 .شود اجرا منظم و طور مستمر

 آموزان دانش زندگي، سبک آموزش، چاقي، وزن، اضافه :کليدی کلمات
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 مقايسه روند چاقي در ايران با ساير کشورها
 

 1، شيوا فرجام2، مينا طاهری3، زهره بادیه پيمای جهرمي  3*نحله پرندآور نويسندگان:

 اپزشکي دانشگاه علوم پزشکي جهرم، جهرم، ایرانعضو هيئت علمي دانشکده پرستاری و پير3*: آدرس
 کارشناس ارشد مامایي دانشکده پرستاری و مامایي دانشگاه علوم پزشکي فارس، شيراز، ایران 2

 دانشجوی کارشناسي پرستاری دانشکده پرستاری و پيراپزشکي دانشگاه علوم پزشکي جهرم، جهرم، ایران 1

shaghayegh_ne.2001@yahoo.com 

 

که شيوع آن در دنيای  شوديمتلقي  هاانسانبه عنوان یک عامل خطرساز در جوامع بشری تهدید کننده حيات : چاقي و هدف سابقه

ایران و مقایسه آن با نتایج مطالعات انجام شده در سایر ین مطالعه با هدف سنجش شيوع چاقي در . ااستمدرن امروزی رو به پيشرفت 

  کشورها انجام گردیده است.

 ,SID, Iranmedexهای   تاکنون( درسایت 2111انجام شده و در دسترس) یهاپژوهشبا مرور بر  هاداده :هاروشاد و مو

Sciencedirect   وPubmed   مرتبط جمع آوری گردید. هایيدواژهکلبا استفاده از 

. نتایج در دهديمافراد چاق در توزیع جمعيتي را نشان  %11.4گزارش مطالعه ملي سلامت و تغذیه امریکا حاکي از فراواني  ها:یافته

و اسپانيا  %17، اندونزی %16.3اقي(، عربستان )اضافه وزن و چ %61، استراليا %25سایر مطالعات انجام شده بشکل زیر است : انگلستان 

طي ده سال افزایش داشته است. چنانچه در ایران نيز مطالعه برزین طي  %27.2به  %33.3. در بالغين استراليایي شيوع چاقي از  26.6%

، %35يوع چاقي در زنجان  . شدهديمدر مردان نسبت به زنان شهر تهران را نشان  خصوصا ساله شيوع روبه رشد چاقي  6.6یک دوره 

شده است. تفاوت  برآورد %38.8و در مازندران  %6/18و 5/25ميزان کلي چاقي و اضافه وزن به ترتيب  در شهرهای استان گلستان

 . مشابه نتایج مطالعه انجام شده در جلال آباد افغانستانباشديمچاقي در مردان  %21در زنان و  %41جنسيتي در آلاسکا بشکل شيوع 

چاقي بخصوص چاقي و . مطالعه گسترده قند و ليپيد تهران شيوع گردديمدر مردان مشاهده  %36در زنان و  %15.3این تفاوت معنادار 

(. تفاوت جنسيتي چاقي و اضافه وزن در استان گلستان   %34.2در مقابل  %23.3)به ترتيب  نشان داددر زنان بيشتر از مردان  را شکمي

 . بود %1/42و 1/21و در مردان به ترتيب  %15و  7/11 در زنان به ترتيب

و ماحصل انها از دست  اندنمودهدستيابي به تکنولوژی و پيشرفته شده کشورها موجبات تغيير سبک زندگي را فراهم  :گيرینتيجه

ام شده در ایران با سایر رفتن سلامتي افراد با عوامل قابل پيشگيری است. اگرچه تفاوت اندکي در شيوع چاقي بين مطالعات انج

در ایران مشابه برخي  شيوع چاقي روند رو به رشدخطر  موجب نگراني بخش سلامت گردیده است آنچهاما  گردديمکشورها مشاهده 

 رو به افزایش است. زنانچاقي شکمي در هر دو جنس بویژه در این در حالي است که چاقي و بخصوص و  کشورهای پيشرفته است

  : چاقي، شيوع، اضافه وزن، تفاوت جنسيتي یکلمات کليد
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 اهميت مديريت تغذيه ايمن در نوزادان مادر ديابتي بستری در بيمارستان

 

 سيما پورتيمور: نويسنده

 گروه پرستاری، مربي هيئت علمي دانشکده پرستاری ومامایي، دانشگاه علوم پزشکي اروميه، اروميه، ایران. آدرس:

simapure@yahoo.com   

 

. مدیریت صحيح گردديمبرابر خطرات در این نوزادان  4: دیابت بارداری یکي از علل مرگ و مير نوزادی بوده که باعث افزایشمقدمه

 .باشديممدیریت تغذیه ایمن در نوزادان مادر دیابتي بستری  ینحوهپرستاری با بهبود تغذیه اهميت ویژه دارد. هدف مطالعه بررسي و 

با استفاده از  CINAHL وSID، Google Scolar، Pubmedهاییتسامقاله در 35ین مطالعه مروری با جستوجوی : اهاروشمواد و 

 کلمات کليدی از قبيل تغذیه، دیابت بارداری، نوزاد، پيامدها و پرستاری صورت گرفته است.

. مشکلات این نوزادان شامل خوني، باشديمدیابتي  کشورها مراقبت پرستاری غير استاندارد از نوزادان مادر یهادغدغهیکي از  :هايافته

بروز و پيامد مشکلات را کاهش داد. مراقبت  توانيمکه با مدیریت پرستاری مناسب  باشديمقلبي، متابوليکي، عصبي و ماکروزومي 

دقيقه اول بستری،  11طي  ایمن است که نياز به توجه عوامل مختلفي از جمله  تغذیه زودرس با شير مادر ییهتغذاصلي مربوط به 

از مرگ ومير  %1/36و %3/21تعداد و دفعات و ميزان حجم مناسب دارد. طبق نتایج شروع زودرس تغذیه در ساعات و روز اول به ترتيب

و دیگر عوامل کاهش قند خون است.کنترل و ثبت شاخص  هاعفونتکه این خود عاملي جهت افزایش مقاومت نوزاد در برابر  کاهديم

و تحمل تغذیه لازم است و در صورت هيپوگليسمي تغذیه  يرتأثشد، علایم حياتي و آزمایشات لازم)قندخون و کلسيم( جهت بررسي ر

 داخل وریدی با دکستروز انجام شود.

داری در با انجام مدیریت پرستاری استاندارد با آگاهي از مشکلات و عوارض دیابت بارکه  داد نشان مرور متون نتایج: نتيجه گيری

وارده بر خانواده و  یهااسترسو  هاینههزميزان مرگ و مير،  توانيمنوزاد، بررسي و کنترل صحيح تغذیه و مانيتورینگ نزدیک 

 توانديمبيمارستان  در نوزادان تغذیه ایمن پرستاری کميته تشکيلمشکلات آتي در زندگي این نوزادان را کاهش داد. همچنين 

 ن مشکل باشد.راهکاری جهت کاهش ای

 : تغذیه ایمن، دیابت بارداری، نوزاد، مدیریت، پرستاریکلمات کليدی
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بيوتيکي در پری های پروبيوتيکي وای در سلامت و مروری کوتاه بر نقش مکملنقش ميکروبيوتای روده
 پيشگيری از چاقي

 

 4ش، بهجت شکرو1راد يونیهما زی، عز2، یاسر خواجه بيشک3*اهوي: لاله پسندگانينو

 ه،یدانشکده تغذ ،یيدانشجو جيموج دانش بس ،یيدانشجو قاتيتحق تهيدکترای تخصصي علوم تغذیه، کم یدانشجو3 آدرس: 

 رانیا ز،یتبر ز،یتبر يدانشگاه علوم پزشک

دانشکده  ،یيدانشجو جيموج دانش بس ،یيدانشجو قاتيتحق تهيارشد علوم بهداشتي در تغذیه،کم يکارشناس یدانشجو2 

 رانیا ز،یز،تبریتبر يانشگاه علوم پزشکد ه،یتغذ

 رانیا ز،یتبر ز،یتبر يدانشگاه علوم پزشک ه،یدانشکده تغذ ،یيغذا عیگروه علوم و صنا ار،يدانش1 
 رانیا ز،یتبر ز،یتبر يگروه آموزش و ارتقا سلامت، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشک ار،یاستاد4

lllpayahoo44@gmail.com 

های مزمن، از عوامل ژنتيکي و محيطي ساز بروز بسياری از بيماریمشکل بهداشتي، زمينه ترینیعشااقي بعنوان چ زمينه و هدف:

-، منجر به ایجاد زمينههاآنای افرد چاق با افراد لاغر و وجود ارتباط دو طرفه بين پذیرد. گزارش تفاوت در ميکروبيوتای رودهمي يرتأث

های غذایي ای در بروز چاقي گردیده است. از طرف دیگر، استفاده از مکمليکروبيوتای رودههای تحقيقاتي در خصوص اثرات م

تفاوت جمعيت باکتریایي افراد چاق با نرمال، بررسي  هدف مطالعه حاضراند. فراسودمند، اثرات مفيدی در پيشگيری از چاقي نشان داده

 ي در پيشگيری از چاقي بود.بيوتيکو پری يپروبيوتيکهای در هموستاز انرژی و مکانيسم اثرات مکمل هاآننقش 

های پروبيوتيک، با کليد واژه 2134تا  2111های علمي اطلاعاتي معتبر از سال تمامي مقالات ثبت شده در پایگاه ها:مواد و روش

 مورد بررسي قرار گرفت. هاآنای، استخراج و نتایج بيوتيک، چاقي و ميکروبيوتای رودهپری

نماید. در ای، استخراج انرژی از مواد غذایي را تسهيل و آن را در بافت چربي ذخيره ميها: بخشي از ميکروبيوتای رودهیافته

2فرميکوتس و کمتر 3 وئيدسروباکتهای ای افراد چاق، شمار باکتریميکروبيوتای روده
لاغر برعکس. تفاوت در بيشترند و در افراد   

های ساکن در محيط روده نيز، با افزایش کارایي و  Archaeaای است.وت در ترکيب ميکروفلور رودهاستخراج انرژی مربوط به تفا

 کنند.ها و خارج کردن انرژی در دسترس در هموستاز انرژی دخالت ميساکاریدهای غير قابل هضم، توليد الکترونقابليت تخمير پلي

های نهورمو روده، افزایش توليد اسيدهای چرب کوتاه زنجير و تعدیل ترشحهای مفيد با تحریک رشد باکتری بيوتيکيترکيبات پری

 در روند پيشگيری از چاقي نقش دارند. گوارشي 

های پروبيوتيکي و سایر غذاهای فراسودمند به منظور های خاص باکتریمطالعات بيشتری در ارتباط با شناسایي گونه گيری:نتيجه

 د.گردپيشگيری از چاقي پيشنهاد مي

 ای. ، چاقي، ميکروبيوتای رودهبيوتيک، پریپروبيوتيک :یکليدکلمات 

                                                           
Bacteroidetes 1 

Firmicutes 2 
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صحرايي نر نژاد  یهاموششناسي بررسي اثر عصاره ترشک و آلبالو بر چاقي، پروفايل ليپيدی و تغييرات بافت
 ويستار تغذيه شده با رژيم پرکلسترول

 

 4امنيت طلب   امير ،  1حضرتي   حجت1*،  توحيدپور ، رضا2پيمان  ميکائيلي،3سکينه نوری سعيدلو  نويسندگان:

 دکترای علوم تغذیه، مرکز تحقيقات سلامت مواد غذایي و آشاميدني، دانشگاه علوم پزشکي اروميه، اروميه، ایران3

 گروه فارماکولوژی، دانشکده پزشکي، دانشگاه علوم پزشکي اروميه، اروميه، ایران2

 ده دامپزشکي، دانشگاه آزاد اسلامي واحد اروميه، اروميه، ایراندانشجوی دکتری دامپزشکي، دانشک1

 گروه پاتوبيولوژی، دانشکده دامپزشکي، دانشگاه آزاد اسلامي واحد اروميه، اروميه، ایران4

Reza.Tohidpour@yahoo.com 

 هایيماریبترین مشکلات سلامت عمومي است که موجب اختلالاتي از جمله دیچاقي و افزایش وزن یکي از ج سابقه و هدف:

گياه  هاآنترین گردد که یکي از ایمنهای زیادی برای درمان چاقي پيشنهاد ميشود. روشها ميعروقي، دیابت و برخي از سرطانوقلبي

بر بهبود  (Prunus cerasus)و آلبالو (Rumex acetosella)درماني است. هدف از این تحقيق بررسي اثر عصاره هيدروالکلي ترشک

 باشد.های صحرایي تغذیه شده با رژیم پرکلسترول ميشناسي کبد در موشچاقي، پروفایل ليپيدی و تغييرات بافت

تقسيم شدند: گروه به شرح زیر  4سر موش صحرایي نر بالغ نژاد ویستار به طور تصادفي در  24: در این تحقيق تجربي هامواد و روش

. گروه درمان 1سي روغن آفتابگردان( دریافت کردند سي 33گرم کلسترول+ 3)  %3. گروه هيپرکلسترول، کلسترول2. گروه کنترل 3

و عصاره آلبالو  %3( گروه درمان آلبالو، کلسترول4گرم بر کيلوگرم دریافت کردند ميلي 211و عصاره ترشک با دوز  %3ترشک، کلسترول

گردید. و عصاره گياهي به صورت گاواژ معدی روزانه به حيوانات تجویز مي %3گرم بر کيلوگرم دریافت کردند. کلسترولميلي 251با دوز 

گيری از بطن و گيری شد. در پایان چهار هفته تيمار، حيوانات با اتر بيهوش گردیده و با خونای یکبار اندازههفته هاموشوزن بدن 

های هماتوکسيلين ائوزین و پریودیک اسيد شيف توسط گيری شد. بافت کبد با رنگ آميزیکتورهای چربي اندازهتهيه سرم، ميزان فا

 تحليل گردید.SPSS ميکروسکوپ نوری مطالعه گردید. نتایج با نرم افزار 

با گروه هيپرکلسترول کاهش های تحت درمان در مقایسه ها نشان داد وزن حيوانات در پایان هفته چهارم در گروهبررسي ها:يافته

 گليسرید گردیددار تری(. تجویز عصاره ترشک و آلبالو موجب کاهش معنيP<0.05دار بود )یافته است که به لحاظ آماری معني

(P<0.05 ،ولي بر روی غلظت سرمي کلسترول )HDL ،LDL  وVLDL دار نداشت. مطالعه هيستوپاتولوژی کبد افزایش معني يرتأث

 دهد.های چربي را در گروه هيپرکلسترول نشان ميکوژني و واکوئلذخایر گلي

کننده وزن بدن عمل کرده و تواند به عنوان تنظيمکند مصرف خوراکي ترشک و آلبالو مينتایج این تحقيق پيشنهاد مي گيری:نتيجه

توانند در درمان هان ميرین احتمالا  این گياباشد و از تجمع چربي در بافت کبد جلوگيری کند. بناب مؤثرگليسرید خون در کاهش تری

 عروقي مورد استفاده قرار گيرند و نياز به تحقيقات بيشتری دارند.وچاقي و قلبي هایيماریب

 : چاقي، ترشک، آلبالو، موش صحرایي، پروفایل ليپيدیکليدی کلمات 

mailto:Reza.Tohidpour@yahoo.com
mailto:Reza.Tohidpour@yahoo.com
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 درماني استان گيلان : يک بررسي يک سالهبررسي فراواني تولد نوزادان با وزن بالا در يکي از مراکز اموزشي  
 

 1،طاهره شيرزادی2،عزت پاریاد3*مرضيه جهاني نويسندگان:

 سوپروایزر آموزشي،کارشناس ارشد آموزش پرستاری،دانشگاه علوم پزشکي گيلان،رشت،ایران3: آدرس

 گيلان،رشت،ایران بر سلامت،دانشگاه علوم پزشکي مؤثرمربي،عضو هيئت علمي،مرکز تحقيقات عوامل اجتماعي 2

 دانشگاه علوم پزشکي گيلان،رشت،ایران،کارشناس پرستاری،مدیریت خدمات پرستاری-1

jahanimzh@gmail.com 

 

در کوتاه مدت یا دراز  هايماریببسياری از  منشأ توانديمو  باشديمتولد نوزاد با وزن بالا یکي از معضلات سلامتي  سابقه و هدف:

.این تحقيق به منظور  گردديمگرم بوده و وزن بيشتر از ان اضافه وزن تلقي  1511تا  2511گام تولد بين مدت باشد.وزن  طبيعي هن

 بودند انجام گرفته است. آمدهتعيين وزن هنگام تولد در یک دوره یک ساله در کليه کودکاني که در یک مرکز به دنيا 

در یکي از مراکز  3131عه پژوهش را کليه کودکاني که در طول سال :این مطالعه یک تحقيق گذشته نگر بوده و جامهاروشمواد و 

مورد  3324بررسي شده  یهاپرونده.کل دادنديمبودند،تشکيل  آمدهاموزشي و درماني وابسته به دانشگاه علوم پزشکي گيلان به دنيا 

ار توصيفي و استنباطي مورد بررسي قرار گرفته ام یهاشاخصو با استفاده از  36نسخه  SPSSتحت نرم افزار اماری  هادادهبوده است.

 است.

گرم  1511مورد دارای وزن تولد بيشتر از  148مورد پرونده تحت بررسي  3324نتایج این تحقيق نشان داد که از :هايافته

گرم نيز پسر  4111الای درصد از کودکان ب 74.اندبودهگرم  4111نوزاد دارای وزن بيشتر از  184درصد از  36(.حدود %36/11)اندبوده

 1511اپگار دقيقه اول اکثریت نوزادان بالای .بودند آمدهگرم با سزارین به دنيا  411تا  1511درصد کودکان با وزن بين  2/81.اندبوده

در حالي بود که (.این %3/43)اندبودهدارای رتبه تولد اول  1511( ،درضمن اکثریت نوزادان با وزن تولد بالاتراز %3/37بوده است) 3گرم 

مجذور کای موید هيچ ارتباط  آزمون(.%25کيلو گرم در نوزادان با رتبه تولد سوم مشاهده شد) 4بيشترین فراواني وزن  تولد بالاتر از 

 معني داری بين وزن هنگام تولد و نوع زایمان،اپگار دقيقه اول و پنجم، جنس نوزاد ورتبه تولد نبود.

گرم نشاندهنده  نياز به توجه بيشتر  1511تولد بيشتر از یک سوم موارد نوزادان با وزن بالای  رسديمبه نظر  بحث و نتيجه گيری:

پره ناتال به وزن گيری دوران بارداری باشد شاید کنترل بهتر شرایط در این دوران بتواند بر ميزان  یهامراقبتارائه کنندگان خدمات و 

 گذار باشد. يرتأثوزن نوزادان 

 تولد نوزاد،وزن نوزاد،اضافه وزندی:کلمات کلي
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 کلسترولهای صحرايي هايپربررسي اثر عصاره هيدروالکلي گياه ريواس  و سماق بر روی وزن موش
 

 1،رضا توحيدپور 1* حضرتيحجت ، 2، سکينه نوری سعيدلو 3ميکائيلي پيمان نويسندگان:

 اروميه،اروميه،ایرانگروه فارماکولوژی،دانشکده پزشکي،دانشگاه علوم پزشکي 3: آدرس

 دکترای علوم تغذیه،مرکز تحقيقاتسلامت مواد غذایي و اشاميدني،دانشگاه علوم پزشکي اروميه،اروميه، ایران2

 دانشجوی دکتریدامپزشکي،دانشکده دامپزشکي،دانشگاه آزاد اسلامي واحد اروميه،اروميه،ایران1

H.hazrati@ymail.com 

کلسترولمي در ها با تغذیه و هایپرعروقي و چاقي و  همچنين ارتباط تناتنگ این بيماریهای قلبيریبا توجه به بروز بيما: وهدفسابقه

جوامع امروزی ، مطالعه در جهت معرفي مواد خوراکي در دسترس ،و حائز اهميت در کاهش کلسترول و همچنين وزن بدن بسيار 

الکلي این گياهان مورد یواس و سماق را انتخاب کردیم که عصاره هيدرو،ما در این مطالعه ر مؤثرباشد. از مواد خوراکي ضروری مي

 بررسي قرار گرفت.

گروه برای سازگاری  4بندی شدند .این کروه تقسيم 4موش صحرایي نر به وزن و سن تقریبي یکسان در  12در این مطالعه  ها:روش

رژیم  3های غذایي متفاوت قرار گرفتند.گروه روز تحت رژیم 23ت مدروز نگهداری شدند و سپس به 31غذایي به مدت محيط و جيرهبا

سيسي عصاره 3علاوه سي کلسترول بهسي 3.5علاوه رژیم عادی به 1درصد،گروه  3.5علاوه گاواژ کلسترولرژیم عادی به 2عادی،گروه 

گيری روز اندازه 7ها هر وزن این گروهسي سي عصاره ریواس،  3سي کلسترول به علاوه سي 3.5علاوه رژیم عادی به 4سماق گروه 

 گيری شود.گليسرید انها هم اندازهتا ميزان کلسترول و تری آمدعمل روزاخر هم از طریق  قلب حيوانات خونگيری بهشد و درمي

 گروه با( 2) اليخ کلسترول با شده تغذیه گروه در(  p<0.05) داریمعني وزن افزایش که داد نشان هاگروه وزني بررسي ها:يافته

دارد. نتایج نشان داد که غلظت کلسترول و  وجود 4 و 1 هایگروه با 2 گروه  بين( p<0.05)داریمعني تفاوت.  دارد وجود( 3) کنترل

با گروه تغذیه شده با کلسترول دارد و همچنين p<0.05) (داریهای تغذیه شده با ریواس و سماق کاهش معنيگليسرید گروهتری

در  2داری در سطح غظت کلسترول گروه داری نداشتند. افزایش معنيگليسرید گروه سماق با گروه ریواس تفاوت معنيو تری کلسترول

 وجود ندارد. 4و 1های با گروه 3داری بين گروه وجود دارد. تفاوت معني 3مقایسه با گروه کنترل

گليسرید رت های تغذیه شده با کلسترول ده بر سطح کلسترول و نرینتایج نشان داد که عصاره سماق و ریواس اثر کاهن نتيجه گيری:

گليسرید گردد از این گياهان برای جلوگيری از افزایش وزن و همچنين افزایش کلسترول و تریخالص را داراست لذا پيشنهاد مي

 استفاده شود . این مطالعه نياز به تحقيقات بيشتری دارد.

 گليسرید ،کلسترولي،تریریواس، سماق،چاق کليدی: کلمات
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 قلبي عروقي در استان آذربايجان غربي هایيماریببرآورد سهم چاقي مرکزی بر بار 

 

 *4 ،شاکر سالاری لک1، حميدرضا خلخالي2، کمال خادم وطن3محسن جليل زاده نويسندگان:

 اروميه، اروميه، ایراندانشجوی کارشناسي ارشد اپيدميولوژی ، دانشکده پزشکي ، دانشگاه علوم پزشکي 3 آدرس:
 قلب و عروق، بيمارستان سيد الشهدا، دانشگاه علوم پزشکي اروميه، اروميه، ایران هایيماریبدانشيار 2

 دانشيار آمارزیستي، گروه اپيدميولوژی و آمارزیستي، دانشکده پزشکي اروميه، دانشگاه علوم پزشکي اروميه، اروميه، ایران1
گاه آزاد اسلامي، واحد تبریز، دانشکده علوم پزشکي، گروه بهداشت عمومي، تبریز، ایران. دانشيا راپيدميولوژی، دانش4

salarilak@yahoo.com 

 

 عامل همس برآورد جهت مطالعه باشد. اینعلت مرگ  در استان آذربایجان غربي مي ترینیعشاقلبي عروقي  هایيماریب هدف: و زمينه

 .گردید قلبي عروقي در این استان انجام هایيماریب بار و تعيين آثار کاهش شيوع آن بر تعدیل پذیر چاقي مرکزی خطر

 عامل شد . شيوع استفاده بهداشت جهاني سازمان مقایسه ای خطر ارزیابي شناسي روش از خطر، عوامل سهم محاسبه برای کار: روش

 تهران ليپيد قند     و مطالعه مربوطه از اثر اندازه و 31غيرواگير سال  هایيماریب خطر عوامل بتمراق بررسي خطر از ششمين دور

   .گردید استخراج

به سطح خطر تئوریک ) صفر ( و حداقل خطر امکان پذیر         )  %33.3با کاهش درصد زنان مبتلا به چاقي مرکزی از  :هايافته

قلبي عروقي  هایيماریبمنتسب به  ازدست رفته به دليل مرگ و ناتواني(  یهاسالد از دالي )درص % 4.8و  % 32.8(، بترتيب 32%

به سطح خطر تئوریک)صفر( و حداقل خطر امکان پذیر  % 38قابل اجتناب خواهد بود. در مردان نيز با کاهش شيوع چاقي مرکزی  از 

 بود. خواهد  ٪2.6و  ٪7.3(  مقادیر متناظر بترتيب برابر با  32%)

قلبي عروقي در استان آذربایجان غربي و در نظر  هایيماریببا توجه به سهم بالای چاقي مرکزی در بار منتسب به  نتيجه گيری:

 هایيماریبخون که بعنوان عوامل خطر  و قند گليسيرید تری کلسترول، ، افزایش فشارخون گرفتن این موضوع که چاقي مرکزی در

دارد ، پيشگيری و کنترل چاقي مرکزی یک رویکرد اساسي در کاهش ابتلا و ميرایي  مهمي نقش قلبي عروقي مطرح هستند

 قلبي عروقي خواهد بود.  هایيماریب

 بالقوه ، آذربایجان غربي يرتأثقلبي عروقي، بار منتسب ، چاقي مرکزی ، سهم  هایيماریب:  کليدی کلمات

mailto:salarilak@yahoo.com
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 ماهگي  نوزادان متولد شده در شهر اروميه31ر سر نوع زايمان برروی  وزن ، قد و دو يرتأثبررسي 

 

 يميدکتر احمد حاج ابراهدکتر طاهره بهروزی لک، : گاننويسند

 : دانشگاه علوم پزشکي اروميه ، اروميه ، ایرانآدرس 

T.behrooz2@yahoo.com 

 

و  نيجن یبرا یبا مخاطرات جد ایو  ستين ریامکان پذ يعيطب مانیاست که زا یمحدود به موارد معمولا  نیانجام عمل سزار :مقدمه 

مطالعه  نیقرار دهد. هدف از انجام ا يرتأثرشد نوزاد را تحت  یهاشاخص توانديمعمل  نیکه ا است يحالدر  نیمادر همراه است. ا

( نوزاد  نیسزار و يعي)طب مانیکه به دو روش متفاوت زا يدو گروه نيب يماهگ 38وزن و قد و دور سر نوزاد تا سن  نيانگيم سهیمقا

 .باشديمآورده بودند  ايخود رابه دن

 نینوزاد که از ا 272آن  یبوده و حجم نمونه در نظر گرفته شده برا هيشامل نوزادان متولد شده در شهر اروم یجامعه آمار : روش کار

ساده  يتصادف یريکه به روش نمونه گ اندبودهآمده  ايبه دن نیسزار ينوزاد با عمل جراح 77و  يعيطب مانینوزاد با زا 335تعداد 

با استفاده از چک  تیقرار گرفته و در نها یريمورد اندازه گ يماهگ 38نوزادن در  نیقد و وزن و دور سر ا زانيانتخاب شدند. م

 .ميپرداخت هاداده ليو تحل هیبه تجز SPSSنرم افزار  لهيو به وس یشده ، اطلاعات جمع آور يطراح هایيستل

 يعيطب مانینوزاد شرکت کننده در مطالعه فوق که به روش زا 272نوزاد از  335 يماهگ 38وزن ، قد و دور سر در  نيانگيم : اهيافته

که به  ینوزاد 77 یبرا ریمقاد نیا نهمچني و بوده 6/47 ± 1/2 و 62/81 ± 2/4 ، 38/31 ± 28/3برابر  بيبه ترت اندبودهآمده  ايبه دن

 که است شده گزارش 45/47 ± 4/3 و 3/83 ± 54/1 ، 11/33 ± 52/3برابر  بيآمده بودند به ترت ايدنبه  نیسزار يروش عمل جراح

برابر  بيبه ترت هاآن یدار يوجود داشته که سطح معن یدار ياختلاف معن یدو گروه از نظر آمار نیقد و وزن  ا هایيانگينم نبي تنها

 .باشديم 133/1و  147/1

نسبت  یشتريقد و وزن ب نيانگيآمده بودند م ايبه دن نیکه به روش سزار يمطالعه فوق نشان داد نوزادان جینتا : بحث و نتيجه گيری

دو  نیدور سر در ا نيانگيکه م ستيدرحال نیداشته و ا يماهگ 38آمده بودند در سن  ايبه دن يعيطب مانیکه به روش زا يبه نوزادان

 گزارش شده است. کسانیگروه 

 طبيعي زایمان سزارین،   قد ،وزن،  دورسر،: کليدی کلمات
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 اثر تغذيه با شير مادر  بر چاقي  
 

 سما عبدالحسين زاده ،دکتر زکيه رستم زاده  نويسندگان:

 : دانشگاه :علوم پزشکي اروميهآدرس

rostamzadehzakieh@yahoo.com 

 

قلبي عروقي ، فشار خون بالا ،  هایيماریبزن در  دوران کودکي عاملي مؤثر بر اضافه وزن در سنين بزرگسالي و بروز :اضافه و مقدمه

 و باید از آن پيشگری نمود شوديمبنابراین افزایش چاقي در دوران کودکي یک نگراني جدی محسوب  باشديمدیابت و ... 

 یهاپژوهشيرخوارگي و ارتباط آن با شيوع اضافه وزن و چاقي در دوران کودکي تا بحال در رابطه با تغذیه با شير مادر در  دوران ش

اضافه وزن و چاقي در شير مادرخواران کاهش چشم گيری داشته و در بعضي  هاپژوهشمتعددی انجام شده است که در  بعضي از این 

 استمطالعات دیگر این اثر محافظتي بر کاهش وزن و چاقي نشان داده نشده 

 هدف از این مرور نظام مند کشف ارتباط ميان تغذیه با شير مادر و پيشگيری از چاقي و اضافه وزن در  دوران کودکي است .

 google علمي معتبر  همچون  یهادادهمناسب ،مقالات مرتبط از پایگاه  یهاواژه: در این مقاله مروری با استفاده از کليد روش 

scholar  ،pubmed  ،web of science   جمع آوری شده است 

ميلادی منتشر  2135تا    3333دیگر که در بازه زماني  یکشورهابا توجه به تجزیه و تحليل مقالات منتشر شده در ایران و  نتيجه :

بيش از شش کودک شيرخوار از شير مادر  یاستفادهکه مدت زمان  آیديمحداکثر مزایای تغذیه با شير مادر زماني به دست  اندشده

ماه ) تا دو سالگي به همراه غذای مکمل ( باشد . تغذیه با شير مادر در پيشگيری از چاقي مؤثر است حتي زماني که مدت زمان آن 

 محدود است .

علت و معلولي وجود دارد اما این رابطه مستقل  یرابطهبين تغذیه با شير مادر و جلوگيری از چاقي در دوران کودکي یک  بحث :

 ست .ني

mailto:rostamzadehzakieh@yahoo.com
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 يداروئي چاق یهادرمان
 

 : دکتر ندا ولي زادهنويسنده

 : دانشگاه علوم پزشکي اروميه، بيمارستان امام خميني)ره(آدرس

nvalizadeh2008@gmail.com 

 

داروهای مختلفي جهت در حال حاضر  ایجاد کرده است. د: چاقي با شيوع روزافزون خطرات فراواني را برای سلامت افرا مقدمه و هدف

 .پردازیميمدرمان چاقي رایج در داروئي  یهادستهبررسي در این مقاله به . گردديمه استفاد چاقي درمان

 طرح ریزی شد. : این مقاله یک بررسي مروری بوده و بر اساس جستجوی اینترنتي مقالات معتبرروش کار

  های ضد چاقي شامل موارد زیر است:ارودسردسته   :هايافته

نفخ، بي اختياری مدفوع و سوء جذب  ،های شکمي کرامپ . از عوارض آنکنديمارليستات جذب چربي از روده را مهار  -الف

 نيز گزارش شده است. ویآسيب شدید کبدی و کلي ی نظيرعوارض نادر .استمحلول در چربي  هاییتامينو

 . است سردرد ، تهوع و سرگيجه آن عوارض جانبيبوده و از  های سروتونين آگونيست لورکاسرین از -ب

خطر انفارکتوس ميوکارد از بازار داروئي جمع  بدليل افزایش . سيبو ترامينشونديم باعث سيری زودرس داروهای مقلد سمپاتيک -ج 

 افزایش فشار خون و ضربان قلب، هاآن عوارضاز هستند .آوری شده است. فنترمين و دی اتيل پروپيون از سایر داروهای این دسته 

خون نبایستي مصرف ی پرفشارو  و در بيماران با سابقه سوء مصرف دارو، بيماری کرونری قلبي باشديمیبوست و  يبخواباضطراب، 

 شوند.

 مطالعات باليني با کاهش وزن همراه بوده است. توپيرامات درمانند   دـ داروهای ضد تشنج

و داروهای تجربي  )متفورمين( ، داروهای ترکيبي دیابتد داروهای موجود داروهای ضد افسردگي ) بوپروپيون(، داروهای ض از سایر -ه

 .باشنديم

 شده است. آمریکا تائيد یتوسط  سازمان غذا و دارو و چند داروی دیگر از داروهای ضد چاقي نظير ارليستات یمعدودتعداد 

ع داروهای رایج ضد چاقي، انتخاب نوع درمان بایستي بر اساس کارائي و عوارض جانبي این داروها صورت : با توجه به تنو نتيجه گيری

 گيرد. 

mailto:nvalizadeh2008@gmail.com
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 بررسي نقش معلم در پيشگيری از عوارض روحي و رواني چاقي در دانش آموزان 
 

*3سعيد رحمتي قدیر نويسندگان:
2سينا نظری احمد، 

 1آبادی ویدارستم ،

 کرمانشاه رجایي شهيد پردیس فرهنگيان دانشگاه، تربيتي علوم اسيکارشن دانشجوی.3*آدرس: 
 طباطبایي علامه ازدانشگاه، تطبيقي پرورش آموزش ارشد کارشناس2

 تهران،ایران،نور پيام دانشگاه علمي عضوهيات1
sina4813@gmail.com 

مدیریت کلاس به طوری که کودکان  ینحوههدف از این پژو هش بررسي نقش و وظایف معلم در برخورد با کودکان چاق در کلاس و 

کاربردی و از  یهاپژوهش. از نظر هدف این پژوهش در بين باشديمبه علت داشتن اضافه وزن دچار مشکلات روحي و رواني نشوند 

قبلي،  یهاهشپژو. در این پژوهش از روش جمع آوری اطلاعات از اسناد و گيرديمتوصيفي قرار  یهاپژوهشاجرا در بين  یيوهشنظر 

، استفاده شده هايهمکلاسو همچنين مصاحبه با معلمان و دانش آموزان و بررسي بازخوردهای رفتار معلم با دانش آموزان چاق در بين 

چهارم دبستان در شهرستان کرمانشاه بوده است. روش انتخاب نمونه  ییهپاآماری در این پژوهش، دانش آموزان  یجامعهاست. 

 -2نقش معلم در کلاس در برخورد با کودکان چاق از همه بيشتر است.  -3از:  اندعبارتدر این پژوهش  هایافتهاست.  تصادفي بوده

اعتماد به نفس و پيشرفت تحصيلي دربين کودکان چاقي که از حمایت معلم خود برخوردارند به طور معنا داری از دیگر کودکان چاق 

کان چاقي که از حمایت معلم برخوردارند، به طور معناداری از دیگر کودکان چاق کمتر است. هيجانات منفي در کود -1بيشتر است. 

نقش  تواننديملازم در این زمينه، و اصلاح برخورد با دانش آموزان چاق،  یهاآموزشنتایج حاکي از آن بود که معلمان در صورت دیدن 

 لات روحي و رواني این دانش آموزان داشته باشند.و اختلا هايزشانگ، هانگرشبسزایي در کنترل هيجانات، 
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 بر وزن هنگام تولد با استفاده از تحليل مسير مؤثرمدل سازی عوامل 
 

 4الله عزیزی  ، نعمت1، حميده کریمي  2*، جواد رسولي  3: ليلا روانيار نويسندگان

 کي اصفهان، اصفهان، ایرانآموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزش3: آدرس

 آمار و اپيدميولوژی، دانشکده پزشکي، دانشگاه علوم پزشکي اروميه، اروميه، ایران)نویسنده مسئول(2
 معاونت پژوهشي،  دانشگاه علوم پزشکي اروميه، اروميه، ایران1

 دانشکده علوم پزشکي، دانشگاه علوم پزشکي ساوه، ساوه، ایران4

rsljvd@yahoo.com 

: وزن هنگام تولد یکي از شاخصهای مهم ارزیابي سطح سلامت کودک و از شاخصهای ارزیابي وضعيت سلامت جوامع و هدفسابقه 

بر آن هميشه مورد توجه بوده و پایه و اساس تصميمات و اقدامات بهداشتي  مؤثر. بخاطر اهميت این شاخص تعيين عوامل باشديم

 یهاروشه حاضر را در جهت تعيين عوامل تعيين کننده وزن هنگام تولد  با استفاده از بوده است. در این راستا تيم پژوهشي مطالع

 .اندنمودهآماری پيشرفته اجرا 

کودک شهرستان ماکو که بصورت تصادفي چند مرحله ای  256مطالعه حاضر بصورت کوهورت تاریخي بر روی : هاروشواد و م

درماني منتخب استخراج –بهداشتي موجود در مراکز بهداشتي  یهاپروندهه با مراجعه به انتخاب شده بودند اجرا گردید. اطلاعات مربوط

آماری در راستای کنترل عوامل مخدوش کننده با استفاده از متد  هایيلتحلو اهداف پژوهشي  هادادهشده است. با توجه به ماهيت 

 ثرات مستقيم و غير مستقيم صورت گرفته است.و محاسبه ا توأمبصورت تاثيرات  MPLUS-7تحليل مسير و نرم افزار 

 ,RMSEA=0.079) برازش مدل بسيار مناسبي این مدل سازی انجام شده است یهاشاخصنتایج نشان داد که با  :هايافته

CFI=0.926, TLI=0.844, SRMR=0.042 ) ت بنابراین این مدل توانایي پاسخگویي به اهداف مدنظر را داشته است. در بررسي اثرا

را دارا بودند. در بررسي اثرات غير مستقيم و  (p<0.05)اثر معني داری از نظر آماری   مستقيم محل سکونت، جنسيت و رتبه تولد

معني دار عوامل محل سکونت، جنسيت و رتبه  يرتأثاحتساب آن در تعيين اثرات کلي که با متد مربوطه انجام پذیرفت نتایج حاکي از 

 غير مستقيم تعداد فرزندان بر وزن هنگام تولد بوده است.  و اثر معني دار  تولد

داشته باشيم که مطالعه  مؤثرمداخله ای بایستي اطلاعات جامعي از عوامل احتمالي  مؤثر: جهت اتخاذ تصميمات بحث و نتيجه گيری

مادر در دوران بارداری باید به حاضر بيانگر این نکته است برای ارتقاء شاخص وزن هنگام تولد بایستي علاوه بر وضعيت سلامت 

را  هاآنو انجام مداخلات بهداشتي  هايریگدموگرافيک و وضعيت خانواده و محل سکونت هم توجه داشته و در تصميم  یهاشاخص

 دخيل داد. 
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 برآن مؤثرساله و عوامل  5بررسي فراواني اضافه وزن و چاقي در کودکان 
 

 4ی قاسم زاده پر ،4احمدی  بتول،  1کریمي  دهيحم ، 2*انيار رو لايل،   3رسولي  جواد: نويسندگان
 آمار و اپيدميولوژی، دانشکده پزشکي، دانشگاه علوم پزشکي اروميه، اروميه، ایران3

 آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکي اصفهان، اصفهان، ایران )نویسنده مسئول(2

 نشگاه علوم پزشکي اروميه، اروميه، ایرانمعاونت پژوهشي،  دا1

 دانشگاه علوم پزشکي اروميه، اروميه، ایران4

ravanyar2007@yahoo.com 

 

بهداشتي و تهدید کننده سلامت عمومي مردم شده  هایيستمسامروزه مشکل چاقي یک مساله فراگير  و معضلي برای  سابقه و هدف:

نشانگر  هايبررس. در حال حاضر باشنديمهنگفت آن بر اقتصاد سلامت  هایینههز است بطوریکه مطالعات مختلف نشانگر تحميل

پيشگيری باید از دوران کودکي اجرا شوند تا از بروز مشکل در آینده جلوگيری  یهابرنامهاهميت کنترل وزن از هنگام کودکي بوده و 

سالگي اجرا  5ني و عوامل تعيين کننده چاقي و اضافه وزن در شود. در این راستا تيم پژوهشي مطالعه حاضر را در جهت تعيين فراوا

 نموده است.

کودک شهرستان ماکو که بصورت تصادفي چند مرحله ای  256مطالعه حاضر بصورت کوهورت تاریخي بر روی  :هاروشمواد و 

درماني منتخب استخراج –مراکز بهداشتي  بهداشتي موجود در یهاپروندهانتخاب شده بودند اجرا گردید. اطلاعات مربوطه با مراجعه به 

 SPSS-21با  نرم افزار  هادادهبا توجه به جنسيت استفاده و  CDC , WHOشده است. جهت تعيين اضافه وزن و چاقي از تعریف 

 تحليل شدند.

فراواني با جنسيت ارتباط بوده و این  %62.3نتایج نشان داد که فراواني چاقي و اضافه وزن در جمعيت تحت بررسي برابر : هايافته

-3.17)3.84. شانس چاقي و اضافه وزن برای پسران برابر باشديم%63.1معني داری از نظر آماری داشته و در جنس پسر بيشتر و برابر 

 ( بدست آمد. ارتباط معني داری بين سایر عوامل تحت بررسي با متغير هدف مشاهده نگردید.1.35

در کودکان یک مسئله جدی و چالشي برای جوامع در راستای ارتقاء سطح سلامت و تأمين آن در  مشکل چاقي: گيری نتيجه و بحث

. نتایج مطالعه حاضر حاکي از بالا بودن این شاخص در کودکان تحت بررسي دارد و بالاخص در پسران این شاخص نگران باشديمآینده 

 داشته باشند. کاهشاننجام اقدامات کنترلي برای کننده بوده و باید مسئولان توجه خاصي به برنامه ریزی و ا
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 برآن مؤثرسالگي در کودکان و عوامل  5بررسي تغييرات  شاخص نمايه توده بدن از هنگام تولد تا 
 

 4الله عزیزی  ، نعمت1، حميده کریمي  2*، ليلا روانيار  3رسولي  جواد نويسندگان:

 انشگاه علوم پزشکي اروميه، اروميه، ایرانآمار و اپيدميولوژی، دانشکده پزشکي، د3آدرس: 
 آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکي اصفهان، اصفهان، ایران )نویسنده مسئول(2

 معاونت پژوهشي،  دانشگاه علوم پزشکي اروميه، اروميه، ایران1

 ي ، دانشگاه علوم پزشکي ایران، تهران، ایرانمدیریت خدمات بهداشتي ، دانشکده مدیریت اطلاع رساني پزشک4

ravanyar2007@yahoo.com 

 

: وزن هنگام تولد یکي از شاخصهای ارزیابي سطح سلامت کودک و از شاخصهای ارزیابي وضعيت سلامت جوامع سابقه و هدف

ساس تصميمات و اقدامات بهداشتي بر آن هميشه مورد توجه بوده و پایه و ا مؤثر. بخاطر اهميت این شاخص تعيين عوامل باشديم

 .اندنمودهبوده است. در این راستا تيم پژوهشي مطالعه حاضر را در جهت تعيين عوامل تعيين کننده وزن هنگام تولد  اجرا 

کودک شهرستان ماکو که بصورت تصادفي چند مرحله ای انتخاب  256: مطالعه حاضر بصورت کوهورت تاریخي بر روی هاروشمواد و 

درماني منتخب استخراج شده –بهداشتي موجود در مراکز بهداشتي  یهاپروندهه بودند اجرا گردید. اطلاعات مربوطه با مراجعه به شد

تکراری و نرم افزار  هایيریگآماری با استفاده از متد تحليل اندازه  هایيلتحلو اهداف پژوهشي  هادادهاست. با توجه به ماهيت 

SPSS-21 ست.صورت گرفته ا 

. هيچ گونه ارتباط معني داری بين عوامل باشديمدر طول روند زمان  BMIنتایج نشان دهنده وجود تغييرات معني دار در :هايافته

با یکدیگر ،  BMIانجام شده  یهاسنجشتحت بررسي با روند تغييرات در طول زمان مشاهده نگردید. در بررسي بين مقاطع زماني 

بصورت یکنواخت  و صعودی نبوده بلکه در برخي مقاطع  BMIتغييراتشان معني دار نبوده و روند تغييرات تمامي مقاطع با یکدیگر 

 38و  2،4،6،3،32انجام شده در  هایيریگسالگي با اندازه  5در  BMIنزولي هم بوده است. در بررسي مقاطع اندازه گيری شده ، 

 ماهگي اختلاف معني داری داشته است.  48و  1،3،2،24،16در  هايریگه ماهگي اختلاف معني داری نداشته در حاليکه با انداز

داشته باشيم که مطالعه  مؤثرمداخله ای بایستي اطلاعات جامعي از عوامل احتمالي  مؤثرجهت اتخاذ تصميمات  بحث و نتيجه گيری:

 ینترمهمجام شده در گذشته هم توجه داشت و ان هایيریگباید به اندازه  BMIحاضر بيانگر این نکته است که برای ارتقاء شاخص 

قبلي هم یکسان نبوده و برخي دارای تاثيرات بيشتری هستند.  هایيریگنکته اینکه روند تغييرات همواره صعودی نبوده و اثرات اندازه 

 .باشديمسالگي قابل توجه و جای بررسي بيشتری برای یافتن علل آن  4ماهگي تا  4روند کاهشي از 
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 3131ررسي شاخص توده بدني پرسنل خانم شاغل در بيمارستان شهيد دکترباهنر کرج شش ماهه دومب
 

 : ليلا سيدموسوینويسنده

 مرکزآموزشي درماني شهيد باهنر، کرج سه راه عظيميهآدرس:

L_mousavi2007@yahoo.com 

 

ه وزن و قد یک فرد است، در واقع این سنجش اماری برای مقایس (Body mass index = BMI): شاخص توده بدني یا مقدمه

بلکه ابزاری مانسب است تا سلامت وزن خود را با توجه به قدش تخمين زده شود. فرمول  کندينمسنجش ميزان چاقي را اندازه گيری 

 Height (m*m)  /BMI= Mass (kg)محاسبه 

 31نر کرج شش ماهه دوم بررسي شاخص توده بدني پرسنل خانم شاغل در بيمارستان شهيد باه هدف کلي:

موارد و روش: این مطالعه یک پژوهش تحليلي مقطعي است که ابزار گردآوری پرسشنامه که یک قسمت بيوگرافي و قسمت دیگر آیتم 

درماني بيمارستان شهيد باهرن تکميل گردیده  یهابخشنفر از پرسنل پرستاری  211)شاخص توده بدني( توسط  BMTمربوط به 

 است.

 در BMTنتایج حاصله از ارزیابي پرسشنامه فوق بين شاخص توده بدني  :اهيافته

 پرسنل در وضعيت نرمال 56.4% 

 از پرسنل اضافه وزن 17%

 Iچاقي درجه  4.8%

 IIچاقي درجه  3.6%

نرمال  BMTکه ميزان  رفتيمانتظار  باشنديم: با توجه به اینکه پرسنل فوق شاغل در کادر بهداشت و درمان بحث و نتيجه گيری

شکل ورزش، رژیم اهميت تغيير سبک زندگي، شوديمدرصد بيشتری نسبت به زنان خانه دار یا سایر شاغلين داشه باشد. لذا توصيه 

بيشتر مورد توجه قرار گيرد. و تعداد فرزندان ، وضعيت تأهل، سابقه خدمت، بخش محل  هاخانمخواب و استراحت و ... در این غذایي ،

 ان تحصيلات رابطه معنا داری وجود نداشت.خدمت و ميز

 BMTشاخص توده بدني،  کليدی: کلمات
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 های آنتروپومتريک نوزادیسطح هورمون لپتين مادری بر شاخص يرتأثبررسي 
 

 1تهرانيان  نجمه ، دکتر 2حاجي ميرزایي السادات  سعيده، *3سام کان زینب : نويسندگان

 علوم پزشکي، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ایرانگروه بهداشت باروری، دانشکده 3 :آدرس
 گروه بهداشت باروری، دانشکده علوم پزشکي، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ایران 2
 گروه بهداشت باروری، دانشکده علوم پزشکي، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ایران 1

zeynabsamkan@yahoo.com 

کد  (OB) يکه توسط ژن چاق است، نهيآمدياس 367و  دالتونلويک 36 يا وزن مولکولب یدينوروپپت نيلپت: هورمون سابقه و هدف

که اغلب  يکیولوژیزيف یهانقش. کنديم یباز یمادر در دوران باردار یانرژ سميمتابول ميدر تنظ ينقش مهم نيلپت. آدیپوکين شوديم

اند که سطوح نشان دادهمطالعات  .است نيجن تکامل و نيرشد جن ميشوند شامل تنظيانسان فرض م یبارداردر دوران  نيلپت یبرا

 .گذاردمي ريتأثاست  نيرشد جن راتييدر ارتباط با تغ ی کهاز باردار کیپاتولوژ یچند مرحلهدر  نيلپت يعيطب ريغ

 یکه دارا یسوم باردار یسال و در سه ماهه 38 _ 41م باردار نفر خان  45 ینگر بر روندهیمطالعه کوهورت آ :هامواد و روش

اخذ شد  مانیپس از زا اعتس کیو  12تا 28 هایهفته بين مادران در نيلپت ي. سطح سرمفترگند انجام بودورود به مطالعه  یارهايمع

افراد مورد مطالعه در  ي نوزادانام. تمگرفتمورد سنجش قرار  ياختصاص یهاتيتوسط ک ELISAپلاسما و به روش  یکه با جداساز

 یهياز نظر کل مجددا در درمانگاه  مانیهفته بعد از زا 6. تمام نوزادان ندگرفتقرار  کیآنتروپومتر یهايژگیو يبدو تولد مورد بررس

 ند.دش يذکر شده بررس یهافاکتور

 436/1( و دور سر)p=176/1(، قد)p=233/1عني داری بين وزن)ی مبا بررسي وزن نوزاد، قد و دور سر نوزاد هنگام تولد؛ رابطه ها:يافته

P =ی اول تولد و هفته6در ینوزاد ( نوزاد در هنگام تولد و تغييرات سطح سرمي لپتين مادر یافت نشد. همچنين با بررسي وزن گيری

(، دور p=144/1((، قدp=111/1(زنی آماری معني داری بين تغييرات سطح سرمي لپتين و وهمچنين قد و دور سر نوزادی نيز رابطه

 هفتگي یافت نشد. 6( در p=246/1سر)

ی آماری معني داری در که نتيجهبا توجه به تاثيرات گسترده لپتين روی پيامدهای مادری و نوزادی، در حالي  گيری:بحث و نتيجه

مورد همچنان ک عامل مستقل در رشد جنين نقش لپتين به عنوان ی مشخصات آنتروپومتریک نوزادی در این مطالعه یافت نشد. اما

این هورمون در رشد جنين و پيامد  يرتأثبه آشکار شدن  توانديمهای بالاتر با تعداد نمونه تريقدق. بنابر این با پرداختن است سؤال

 نوزادی بارداری کمک کند.

 لپتين مادری، شاخص آنتروپومتریک، نوزاد کلمات کليدی:



 کودک و مادر چاقي الملليبين کنگره 

 ایران -اروميه  ،3134ماه  اردیبهشت 26-24

 

37 

 رژيمي روی کنترل وزن روش غير يرتأثبررسي 
 

3،  سحر جعفری کارگر  * 3: رقيه ستارینويسندگان
 عليزاده محمد دکتر ،

 گروه علوم تغذیه ، دانشکده علوم پزشکي ، دانشگاه علوم پزشکي اروميه ، اروميه ، ایران.3 آدرس:

roghieh.satari@yahoo.com 

گزارش  3333-2111در سال  NHANES. باشديماني در حال افزایش اضافه وزن و چاقي نه تنها در ایالت متحده بلکه به طور جه

کيلوگرم بر متر مربع : اضافه وزن،  BMI ≥ 25درصد چاق هستند ) 11درصد از بزرگسالان ایالت متحده اضافه وزن و  64کرده که 

BMI ≥ 11 .)کيلوگرم بر متر مربع : چاق 

يون از مردم اضافه وزن یا چاقي دارند و با سرعت بالا در حال افزایش است. ميل 3.2( برآورد کرده که WHOسازمان بهداشت جهاني )

اضافه وزن و چاقي در ارتباط با عوارض بيماری زای زیادی همچون بيماری عروق کرونر قلب، دیابت مليتوس، پرفشاری خون، 

 باشنديمدگي که تهدید کننده زن باشديمسرطان  یهافرمصفراوی و بعضي  هایيماریباستئوآرتریت، 

غير رژیمي )تغيير سبک زندگي( روی کنترل وزن و حفظ وزن، همچنين  یهاروشاستفاده از  يرتأثهدف از مقاله مروری حاضر بررسي 

 .باشديمبررسي اثرات فيزیکي و رواني با بکار بردن این شيوه )روش غير رژیمي( 

  reduce weightو  non diet ،non dietation ،dieting ،weight control ،loss weight ،without diet یهاواژهمقالات از طریق 

 3381مورد جستجو قرار گرفتند و همه مقالات موجود از سال  SIDو  pubmed  ،google scholar ،science direct هاییگاهپادر 

 ط مورد استفاده قرار گرفت.مقاله مرتب 41)توصيفي، کوهورت، مقالات مروری و مقطعي( و اطلاعات موجود در  2134تا 

توسط  هایافتهدر کل، نتایج مثبت مطالعات، بهبود در عادات خوردن، سبک زندگي و تصویر بدني شرکت کنندگان است. این 

محدودیت خوردن، محدودیت غذایي و فعاليت فيزیکي برای رسيدن به لاغری بدست آمد. مطالعات نشان دادند شرکت کنندگان بهبود 

ني را تجربه کردند. سلامت رواني توسط ميزان ابتلا به افسردگي، احساس بيهودگي و اضطراب، داشتن عزت نفس و بيان سلامت روا

ساله بهبود در رفتارهای خوردن، حفظ شيوه غير رژیمي، افزایش عزت  2احساسات منفي اندازه گيری شد. مطالعات با دوره طولاني 

 نفس و کاهش نارضایتي بدني گزارش شد.

ه طور کلي، مطالعاتي که افراد را به خوردن تشویق کردند، کمک کردند تا شرکت کنندگان رفتارهای کنترل وزن ناسالم را رها کنند، ب

 بهبود سلامت متابوليک، افزایش رضایت بدني و بهبود اضطراب رواني را تجربه کنند.
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 بررسي تغذيه با شير مادر و ارتباط آن  با چاقي در کودکي
 

 هاله اعجاز ، *سميه قاسم زاده: دگاننويسن

 دانشجوی پزشکي، کميته تحقيقات دانشجویي، دانشگاه علوم پزشکي اروميه، اروميه، ایران * آدرس:

Esau.urmia@gmail.com 

 

 است بطوریکه توانسته در عصر حاضر توجه اقتصادی و اجتماعي قابل شایع جهاني با عوارض مشکل یک چاقي :هدف و زمينه پيش  

اخير افزایش شيوع چاقي کودکان یک مشکل بزرگ بهداشتي  یهاسالسلامت در دنيا باشد .در  یهاچالش ینتربزرگبه عنوان یکي از 

دوران بلوغ و بزرگسالي شود. برخي عوامل در   ،که توانسته  است  باعث بروز عوارض و مشکلات پزشکي در کودکي شوديممحسوب 

در بروز چاقي دوران کودکي نقش داشته باشند، بهترین راه برای پيشگيری از چاقي نيز شناخت این  تواننديمدوران شيرخوارگي 

آن  يرتأثتغذیه باشير مادر و  يرتأثمتعددی را در این زمينه  همچون  هایيبررس،ازهمين رو محققين  هاستآنعوامل و محدود کردن 

دف برسي تغذیه نوزادان با شير مادر و ارتباط آن با چاقي در دوران کودکي انجام بر چاقي کودکان انجام دادند. این مطالعه مروری با ه

 گرفته است.

 شد استفاده  مدکس و ایرانPubMed مدلاین، اطلاعاتي هاییگاهپا از، ای کتابخانه مطالعه بر علاوه اطلاعات گردآوری برای :روش کار

 کودکان جهت مادر و چاقي شير با تغذیه یهاواژه کليد از. گرفت قرار بررسي مورد 2131- 3334  یهاسال از موجود مقالات و

 .گرفت قرار بررسي مورد و حاضرشد مطالعه وارد مرتبط  مقاله 13 نهایت در .شد استفاده مقالات جستجوی

 مؤثرشگيری از بروز چاقي در پي تواننديمانجام شده نشان داده است که ترکيبات موجود در شير مادر  یهاپژوهش هاییافته :هايافته

محرک عواملي از جمله عامل نکروز توده و عامل رشد اپيدرمال باشد که خود مهار  تواننديمباشند . شير مادر حاوی ترکيباتي است که 

 توانديمچربي )آدیپوسيت( است. بعلاوه نسبت پروتئين به سایر مواد مغذی موجود در شير مادر نيز  یهاسلولکننده تقسيم  و تمایز 

اسيدی و پروتئوليز مقاوم  PHشير مادر از جمله ایمونوگلبولين ها نسبت به  هایينپروتئباشد.همچنين برخي از  مؤثردر این رابطه 

باشند.برخي مطالعات  مؤثر تواننديمو از این بابت در پيشگيری از بروز چاقي   شوندينمهستند و در نتيجه بطور کامل هضم و جذب 

که در کودکان چاق سابقه مصرف شير مادر کمتر از سایرین بوده است  انددادهم مصرف شير مادر را مقایسه کرده و نشان مصرف و عد

، حتي یک مطالعه  نشان دهنده ارتباط مستقيم  اندنکرده یيدتأنيز ارتباط مصرف شير مادر با چاقي سنين بعدی را  هامطالعه.برخي 

که در این زمينه در ایران صورت گرفته بود حاکي از  هایييبررساحتمال بروز چاقي بود. نتایج  بين طول مدت مصرف شير مادر با

ارتباط مثبت مصرف شير مادر و کاهش احتمال بروز چاقي در سالهای آینده زندگي بود با اینکه در پاره ای از مطالعات نيز  ارتباط 

 معني داری بين این دو عامل وجود نداشت.

 مطالعه شاید باشديمزیادی نشان دهنده نقش پيش گيری کننده شير مادر از چاقي در سنين بعدی  یهاپژوهشنتایج   :گيرینتيجه

بدهد .بهتر است مطالعات بعدی در سطح وسيع تری  نشان جامعه در را ارتباطي چنين وجود بتواند تری گسترده سطح در نگر آینده

شروع تغذیه کمکي نيز مورد بررسي قرار بگيرد. همچنين از آنجا که مصرف شير مادر  باشد و همچنين  مدت زمان شير دهي و زمان

 داده بشود . هاخانوادهبيشتری در این رابطه به  یهاآموزشفواید جسمي و عاطفي  بسياری برای مادر و شيرخوار دارد لازم است 

 چاقي کودک ،شير مادر ، : تغذیه با شير مادر کليدی کلمات
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بدن در دختران دبيرستاني شهر اروميه در سال  یتوده یيهنما با آن ارتباط و قاعدگي گوی سيکلبررسي ال
3131 

 

 1، زهرا کوسه لو2، دکتر فاطمه بهادری 3زهرا صاحب الزماني نويسندگان:

 پزشکي علوم هکودک، بيمارستان شهيد مطهری، دانشگا و مادر چاقي  تحقيقات کارشناسي ارشد آموزش مامایي، مرکز 3 آدرس:

 ایران اروميه، ، اروميه
کودک، بيمارستان شهيد  و مادر چاقي  تحقيقات متخصص زنان زایمان، گروه زنان و زایمان دانشگاه علوم پزشکي اروميه، مرکز2

 ایران اروميه، ، اروميه پزشکي علوم مطهری، دانشگاه
 اروميه، ، اروميه پزشکي علوم ، بيمارستان شهيد مطهری، دانشگاهکودک و مادر چاقي  تحقيقات کارشناسي ارشد آمار زیستي، مرکز 1

 ایران

fbahadory27@yahoo.com 

و دختران نوجوان اغلب به دليل این  اندیعشا: اختلالات سيکل قاعدگي در دختران نوجوان در سنين اول بعد از منارک مقدمه

. برای ارزیابي اختلالات قاعدگي در دوران نوجواني باید درک درستي ندکنيماندوکرینولوژی سرپایي مراجعه  هایينيککلاختلالات به 

 با آن ارتباط و قاعدگي طبيعي قاعدگي دختران هر جامعه ای در دست باشد. لذا این مطالعه با هدف تعيين الگوی  سيکل هایيکلساز 

 اروميه انجام شد. شهر دبيرستاني دختران در بدن یتوده ییهنما

ساله دبيرستاني شهر  38تا  34دختر  714مورد مطالعه شامل  یهانمونهتحليلي است و -حاضر یک مطالعه مقطعي مطالعه  روش:

 آوریجمع اطلاعات نامه،پرسش از استفاده پس از مراجعه به مدارس و با انجام شد.ای گيری به صورت چندمرحلهباشد. نمونهاروميه مي

 .پرداخته شد هاداده تحليل و تجزیه به استودنت t و  ضریب همبستگي پيرسنای آماری هو روش  SPSS افزار نرم وسيله به و

کيلوگرم بر متر مربع بود. )انحراف  1/22(88/1و نمایه توده بدن ) WHR (55/1)81/1: در این مطالعه )انحراف معيار(ميانگين هايافته

نوار بهداشتي در روز  86/2(13/3روز و ميزان خونریزی ) 11(23/32)روز، فاصله خونریزی  37/5(45/3معيار(ميانگين طول خونریزی )

ميزان  WHRیابد و با افزایش طول خونریزی کاهش و فواصل قاعدگي افزایش مي BMIبا افزایش  ها نشان داد کهبود. تحليل

ليک قائدگي ارتباط اماری بيني در فواصل پرید و دردهای سيکهای قائدگي، لکهبا نظم سيکل BMIشود. بين خونریزی کم مي

 1/11کردند، درصد بدون مصرف دارو تحمل مي 63آموزان درد سيکل قائدگي داشتند که درصد دانش 7/71 معناداری وجود ندارد.

  آمدند.درصد به مدرسه نمي 6کردند و درصد آمپول مسکن استفاده مي 1/4درصد دارو، 

 توانديمدختران  آموزشان اختلالات قاعدگي نيز افزایش ميابد و تلاش در جهت با اپيدمي چاقي در نوجوان بحث و نتيجه گيری:

 بسيار مفيد باشد.
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 بررسي رابطه چاقي کودکان و آلودگي زيست محيطي )مرور سيستماتيک(
 

 ،3، اسرین شریفي  2، اسماعيل منصوری 3علي وقاری ،3شادی شمسي : نويسندگان

 يپزشک علوم ،دانشگاهيراپزشکيپ دانشکده یيدانشجو قاتيتحق تهي،کمیولوژیراد وستهيپ يکارشناس یدانشجو3: آدرس

 رانیز،ایز،تبریتبر

 رانیز،ایز،تبریتبر يپزشک علوم ،دانشگاهيراپزشکيپ دانشکده یيدانشجو قاتيتحق تهي،کمیولوژیراد وستهيپ يکارشناس یدانشجو2

ali.vegari93@gmail.com 

قرار سني رو به افزایش است.  یهاگروهسندرم دنيای مدرن دانست که شيوع آن در تمام  توانچاقي را مي :هدف از مرور مقالات

 ممکن است در دوران اوایل زندگي منجر به اثرات مضر ابدی برروی سلامتي شود. گرفتن در معرض مواد شيميایي زیست محيطي

شود. بنابراین  آشکار نيز بعدی یهانسلي وحتي در الچنين پيامدهای بهداشتي ممکن است نه تنها در دوران کودکي، بلکه در بزرگس

 . باشديمهدف از این تحقيق بررسي رابطه چاقي کودکان و آلودگي زیست محيطي 

و  pubmed   ،embase ،google scholarهاییتسامنابع تحقيق: با عنایت به مروری بودن مقاله حاضر گروه محققين با مراجعه به 

sid  مقاله 251چاقي، آلودگي زیست محيطي و ابسوژن نزدیک به  یهاواژهمقالات پرداختند . با وارد کردن کليد به جستجو و بررسي

 مقاله به طور کامل مورد بررسي قرار گرفتند.  13با عنوان مقاله حاضر تعداد هاآنبدست آوردند که پس از بررسي دقيق تر و مطابقت 

هستند که آثار سوئي  یيهامولکول. ابسوژن ها اندکردهرا مطرح 1د مواد شيميایي بنام ابسوژن : مطالعات وجو ها و نتایجبندی یافتهجمع

قرار ، اوایل زندگيدر که قبل از تولد یا شوند. این در حالي است گذارند و در نتيجه باعث چاقي ميروی متابوليسم ليپيدها بر جای مي

قرار گرفتن در معرض نتایج  افراد را مستعد افزایش توده چربي بکند. کن استمم 4ای دی سيگرفتن در معرض مواد خاصي به عنوان 

ممکن است غير  جنيني و مراحل ابتدایي زندگي یدورهدر  هاآن. اثرات سني مختلف، متفاوت است یهاگروهاین مواد شيميایي در 

 باشد . قابل برگشت

. با در نظر گرفتن دانش فعلي در زیع  مواد شيميایي صنعتي مطابقت دارد: افزایش شيوع چاقي با افزایش استفاده و تو گيرینتيجه 

در  به عنوان یک اختلال چند عاملي پيچيده اپيدمي چاقي جهاني باید بر سلامت انسان،ابسوژن  مورد اثرات نامطلوب مواد شيميایي

 یدورهدر  هاآن. اثرات سني مختلف، متفاوت است یهاگروهقرار گرفتن در معرض این مواد شيميایي در نظر گرفته شده است. نتایج 

 باشد . ممکن است غير قابل برگشت جنيني و مراحل ابتدایي زندگي
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 بررسي ارتباط تغذيه انحصاری با شير مادر و پيشگيری از چاقي کودکان

 

 2 يقاسم لاله ،* 3 زادهيعل بایفر: نويسندگان

 رانیا ز،مازندران،تنکابن،یتبر يپزشک علوم ز،دانشگاهیتبر یيماما یپرستار ه،دانشکدیيماما ارشد يکارشناس یدانشجو 3: آدرس

 زیتبر يپزشک علوم ز،دانشگاهیتبر یيماما یپرستار ،دانشکدهیيماما ارشد يکارشناس یدانشجو 2

 

دکان گسترش قابل های اخير در بين کوباشند در سالهای بسياری از عوارض مستقيم و غير مستقيم آن ميچاقي که بيماری مقدمه:

اجتماعي از  -توجهي یافته است. وزن هنگام تولد، نوع شير مصرفي و طول مدت تغذیه با شير مادر، چاقي والدین، وضعيت اقتصادی 

 باشند.عوامل خطر چاقي و اضافه وزن در کودکي مي ینترمهم

چاقي  کننده جلوگيریتواند از عوامل مي گاهيآ افزایشاقي ماهگي و پيشگيری از چ 6تغذیه انحصاری با شير مادر تا  با توجه به ارتباط

 باشد. دوران کودکي و بزرگسالي

 6تغذیه انحصاری با شير مادر تا  يرتأث: این مقاله مروری بوده که جهت انجام آن از تعداد کثيری مقالات جدید پيرامون مواد و روش

 google scholar،cochrane library ،pubmedعتبری از جمله  م هاییتساصورت گرفته که با استفاده از  ماهگي بر چاقي

،alternative medicin،iran medex جمع بندی گردیده است. 

تواند محرک عواملي از جمله عامل نکروز دهنده تومور و عامل رشد اپيتليال ها: شير مادر به دليل دارا بودن ترکيباتي خاص ميیافته

باشند. وجود اسيدهای چرب دراز زنجيره با چند پيوند دوگانه ها( ميهای چربي )آدیپوسيتو تمایز سلولی تقسيم باشد که مهارکننده

 مؤثرو کم بودن نسبت پروتئين به سایر مواد مغذی در شير مادر نيز از عواملي هستند که در جلوگيری از چاقي در ادامه زندگي 

 هستند.

اهگي علاوه بر فواید جسمي و رواني که برای مادر و شيرخوار به همراه دارد، از چاقي دوران م 6تغذیه انحصاری با شير مادر تا  نتايج:

کند. با توجه به های غير واگير است پيشگيری ميبيني کننده قوی برای چاقي دوران بزرگسالي و بروز بيماریکودکي که خود پيش

ها ها آموزش به خانوادهکمتر مورد توجه قرار گرفته، یکي از بهترین استراتژیاینکه در ایران ارتباط تغذیه انحصاری با شير مادر و چاقي 

های ناشي از بخصوص مادران است تا علاوه بر کمک به سلامتي دوران شيرخوارگي گامي بزرگ جهت پيشگيری اوليه از بروز بيماری

 آن در دوران بزرگسالي برداشته شود.
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 39ساله شهر شاهرود در سال  6تا  4کودکان سنين  بررسي فراواني اضافه وزن و چاقي در

 

 عماد لعيا سادات نويسنده:

 غربي 5ط  3ورودی  21بلوک  2تهران شهرک آپادانا فاز  آدرس:

aseman_l@yahoo.com 

 .باشديم افزایش به رو اخير یهادهه در که است توسعه حال در و یافته توسعه کشورهای در بهداشتي مهم مشکلات از چاقي  مقدمه:

مهد  کودکان از تصادفي ای خوشه گيری نمونه روش به ساله  4-6 کودک 271 روی بر مقطعي - توصيفي مطالعه این : بررسي روش

نوان اضافه وزن و به ع  37-85 صدک بين  BMI و گيری اندازه کودکان وزن و قد . شدند انتخاب 32 سال در شاهرود شهر کودک

  به عنوان چاقي در نظر گرفته شد . 37بالاتر از صدک 

گروه سني کودکان مورد مطالعه بود.   ینترفراوان %6/18با  هاساله 6سال و گروه سني  1/5 ± 5/3ميانگين سني کودکان  نتايج:

تا  85، در صدک  %8/75پرسنتال  85تا  1، در صدک  %5/4پرسنتال  1کودکان نشان داد که در صدک کمتر از  BMIتقسيم بندی 

دیده نشد.  هاآنرا به خود اختصاص داده است. که تفاوت معني داری بين   %5پرسنتال  37و در صدک بيشتر از  %7/34پرسنتال  37

داری داشته  رابطه  معني پارامترهاپرسنتال با برخي  37پرسنتال و بویژه  31هم چنين مشخص گردید که اندکس توده بدني بالای 

که  p<0.02) ( که با افزایش سن شيوع چاقي افزایش داشته ،  با نوع تغذیه دوران نوزادی)p<0.04بدین صورت که با سن کودک)

تک فرزند بيشترین شيوع چاقي را  یهاخانواده(  که در p<0.05کمتر بوده، با تعداد فرزندان خانواده ) خوارهاشيوع چاقي در شيرمادر 

( که بيشترین شيوع کودکان چاق در والدین چاق بوده ، با محل سکونت p<0.04پدران )BMI ( و p<0.05مادران ) BMI داشته ، با

(p<0.03( که بيشترین شيوع چاقي در مناطق شمالي شهر بوده ، با ميانگين مصرف مواد غذایي )p<0.05 که با افزایش مصرف غلات )

که با کاهش فعاليت بدني شيوع چاقي افزایش داشته است و  p<0.04)زان فعاليت بدني ) شيوع چاقي افزایش داشته ، با ميانگين مي

که بيشترین شيوع چاقي در والدین با تحصيلات پایين بوده است و با سایر پارامترهای مورد  (p:NS)نيز با ميزان تحصيلات والدین 

 بررسي اختلاف معني داری بدست نيامد . 

 مطالعات سایر با مقایسه در سني گروه این در و شهر این در وزن اضافه فراواني چه اگر تحقيق این ایجنت اساس : بر نتيجه گيری

 برنامه در ( آمار بالاتری را به خود اختصاص داده لذاWHOنسبت به نمودارهای سازمان بهداشت جهاني ) ولي نيست بالا چندان

 .داشت بيشتری مبذول توجه آن کننده مساعد ورهایفاکت به باید چاقي از پيشگيری جهت بهداشتي هاییزیر

 کودکان چاقي، وزن، اضافه فاکتور، ریسک بدني، توده نمایه  کليدی: کلمات

mailto:aseman_l@yahoo.com
mailto:aseman_l@yahoo.com
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 تن سنجي  و کيفيت زندگي جنسي زنان شيرده یهاشاخص
 

 1تبریزی مقدم فاطمه ،2نگار فيض بخش ،  3شوطي زهرا :نويسندگان

 ایران ،، اروميه پزشکي علوم دانشگاه، اروميه مامایي و تاریپرس دانشکده، مامایي دانشجوی3: آدرس
 ایران، اروميه پزشکي علوم دانشگاه، مامایي و پرستاری دانشکده، مامایي در مشاوره ارشد کارشناسي دانشجوی 2

 ایران، اروميه پزشکي علوم دانشگاه، باروری بهداشت اتيقيتحق مرکز، علمي هيئت، باروری بهداشت دکتری1

n.feazbakhsh92@gmail.com 

 

چاقي علاوه بر پيامدهای ناگوار طبي در بروز اختلالات سلامت باروری مرتبط با کيفيت زندگي نقش دارد بعنوان مثال  :سابقه و هدف

 گونه هر بروز کلي طور عملکرد جنسي با فاکتورهای متعددی از جمله فاکتورهای جسمي و وضعيت شيردهي ادغام شده است. به

شود. پژوهش موجود با هدف بررسي ارتباط  منجر زندگي کلي کيفيت و رفاه کاهش به است ممکن جنسي عملکرد در مشکل

 تن سنجي و کيفيت رضایت جنسي زنان شيرده انجام شد.   یهاشاخص

شتي منتخب شهر زن شيرده مراجعه کننده به مراکز بهدا 38تحليلي بود که بر روی  -این مطالعه بصورت توصيفي :هامواد و روش

با استفاده از پرسشنامه کيفيت زندگي جنسي زنان )روا و پایا شده در  هادادهاروميه انجام شده است. نمونه گيری بصورت تصادفي بود. 

تن سنجي زنان  یهاشاخصایران( و پرسشنامه محقق ساخته )حاوی اطلاعات دموگرافيک زنان شيرده و همسرانشان، نوع زایمان و 

افراد کارشناس در این خصوص رسيد جمع آوری شد. در نهایت  یيدتأکه با استفاده از منابع علمي معتبر جمع آوری و به شيرده( 

 تجزیه و تحليل شدند.  Spss20با نرم افزار  هاداده

 26±  22/6به ترتيب  شيرده و همسرانشان یهاخانمکه ميانگين و انحراف معيار سن  باشديم: نتایج این پژوهش حاکي از آن هایافته

آنان تحصيلات  ٪ 16/1فوق دیپلم و ليسانس و ٪ 65/12تحصيلات زیردیپلم و دیپلم،  هاخانم ٪ 23/64. باشديم 11± 64/6و 

وضعيت اقتصادی زیر  ٪ 13/35شاغل بودند. از نظر اقتصادی هاخانمدرصد  17/38خانه دار و  هاخانم ٪ 61/83ليسانس به بالا داشتند. 

سزارین بوده.  بيشترین روش  ٪ 14/52طبيعي و   هاخانم ٪36/47متوسط به بالا داشتند. زایمان  45/22متوسط و  ٪ 24/62، متوسط

( بوده است.  از نظر 16/1( و کمترین روش مورد استفاده توبکتومي )٪ 65/12پيش گيری مورد استفاده توسط زوجين روش طبيعي )

 11/3ایج تجزیه و تحليل داده نشان داد که ميانگين و انحراف معيار قد زنان شيرده انتروپومتری نت یهاشاخصارزیابي 

 ± 21/4 کيلوگرم،  ميانگين و انحراف معيار نمایه توده بدني 47/67 ± 12/34سانتي متر، ميانگين و انحراف معيار وزن ایشان±33/365

 ± 82/38و  44/11± 68/6و  72/81  ±16/22و دور باسن به ترتيب بود، همچنين ميانگين و انحراف معيار دور کمر، دوربازو  24/ 65

گزارش شد. بر طبق  51/32و انحراف از معيارش  64/48کيفيت جنسي  ینمرهسانتي متر به دست آمد. و در نهایت ميانگين  84/34

( ، با توجه به r=0.128, Pvalue= 0.21نتایج بدست آمده بين قد و کيفيت زندگي جنسي از نظر آماری همبستگي وجود نداشت )

 .بدست آمد ،وجود همبستگي بين وزن و کيفيت زندگي جنسي از نظر آماری وجود نداشتr = 0/113 و  Pvalue= 0/269اینکه مقدار

( . این عدم r= 0.058, Pvalue=0.56همينطوربين نمایه توده بدني و کيفيت زندگي جنسي از نظر آماری همبستگي وجود نداشت )

(،   بين دور باسن و کيفيت r=0.055. Pvalue=0.59ي در خصوص بررسي همبستگي دور  کمر و کيفيت زندگي جنسي  )همبستگ

( مشاهده شد. بر r= 0.088,Pvalue= 0.39( و بين دور بازو و کيفيت زندگي جنسي)r=0.197,Pvalue=0.052زندگي جنسي، )

ين کيفيت زندگي جنسي با مشخصات آنتروپومتری مختلف از نظر آماری طبق انجام تحليل واریانس یک طرفه مشاهده شد که ميانگ

 تفاوتي نداشت.  
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: با توجه به نتایج بدست آمده در اکثر تحقيقات همبستگي نمایه توده بدني و یا چاقي با کيفيت زندگي جنسي گيریبحث و نتيجه 

نتيجه پژوهش حاضر متفاوت از نتایج قبلي مورد انتظار بوده اما  اندداشتهمشهود بوده است و زنان چاق کيفيت زندگي جنسي پایين 

مشابه به ثبت نرسيده است لذا  یمطالعهاست. از آنجایي که تاکنون بر اساس جستجوی صورت گرفته در این زمينه در کشور تاکنون 

 .یابديمنياز به مطالعات بيش تر بمنظور شفاف سازی و  نقد وسيع تر در این خصوص ضرورت 

 تن سنجي یهاشاخص: چاقي، کيفيت زندگي جنسي، ات کليدیکلم
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 سال( 5تا3در زنان شاغل در مراکز درماني با ساير زنان جامعه) هرپرسنل باخواهرش باتفاوت سني بينمقايسه چاقي 

 

 طيبه اکبرزاده، *فرشته قویدل نويسندگان:

 صدوقي شهيد بيمارستان -یزد پزشکي علوم دانشگاه: آدرس

d_dehghan1970@yahoo.com 

 

مشکلات تغذیه ای در سطح جهان است.هر چند که مشخص نيست که آیا چاقي یک عامل خطر  ینترمهمچاقي یکي از  مقدمه:

عروقي دیابت –قلبي  هایيماریبمثل  هایييماریبمستقيم برای تندرستي است یا نه؟، اما در اینکه باعث افزایش خطر ابتلا به 

مي گردد جای تردید نيست. حل این مشکل مستلزم توجه فوقاالعاده کادر بهداشتي درماني در رابطه با فشارخون و برخي سرطانها

ارا ئه دهنده خدمات بهداشتي درماني  یهاگروه ینتربزرگچاقي و پيگيری مسا ئل  آن است و لازم است پرستاران به عنوان یکي از 

ارا ئه شده از طرف  یهاآموزشای سایرین سرمشق یا نمونه باشند تا بدین ترتيب ،خود به عنوان الگوی مناسب ایفای نقش نمایند و بر

 موثرتر واثر بخش تر واقع گردد. هاآن

پرستاران با خواهرانشان باتفاوت سني  BMIکه به مقایسه باشديممقایسه ای  -این پژوهش از نوع توصيفي :کار وروش مواد  

) ایندنس حجم توده بدني (استفاده شده است.  نمونه گيری بصورت  BMI  قي از مقياس سال پرداخته است. جهت تعيين چا5تا3بين

وزنه ومتر بوده است. پس از گرد آوری  هادادهنفر در هر گروه بوده است.ابزار گردآوری  71ساده بوده وحجم نمونه متشکل از -تصادفي

 تجزیه و تحليل شد. spssاطلاعات توسط نرم افزار آماری 

بوده 36/64±84/5، وزن37/362±84/5، قد36/23 ±41/5بر اساس یافته هاميانگين وانحراف معيار: سن پرستاران :نتايج

بوده  76/65 ±48/3، وزن46/363±36/5، قد             41/23±83/5است.درسایرزنان جامعه ميانگين وانحراف معيار: سن

بوده است.آزمون آماری آناليز واریانس بين سن 25/25±63/1د جامعهودر افرا 45/24±85/1) حجم توده بدن(در پرستارانBMIاست.و

اختلاف  p=0/04پرستاران و سایر زنان جامعه نيز باBMIنشان داد.آزمون آماری مک نمار بين p=0/002اختلاف معني داری باBMIو

 معني داری نشان داد.

. اما باشديمپرستاران وسایرزنان جامعه در محدوده طبيعي قرار مي گيردکه رضایت بخش  BMIهایافتهبر اساس :گيری نتيجه و بحث

آموزشي در جهت نگهداری وزن مناسب درمحدوده طبيعي در آینده است وبرای افرادی که در  یهابرنامهآنچه مسلم است نياز به 

 ..باشديم هاروشمناسب و بکار گيری سایر  محدوده لاغری یا چاقي قرار داشته اندنيز نياز به آموزش جهت کسب وزن
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 فراواني اختلالات رشد در کودکان و نوجوانان ايراني: نتايج بررسي کشوری )مطالعه کاسپين(
 

 4، مصطفي قرباني 1کليشادی  یارؤ، 2، مریم بحرینيان *3اسماعيل مطلق  محمد نويسندگان:

 ر، اهواز، ایرانگروه اطفال، دانشگاه علوم پزشکي جندی شاهپو3 :آدرس
 غيرواگير، دانشگاه علوم پزشکي اصفهان، اصفهان، ایران هایيماریبمرکز تحقيقات رشد و نمو کودکان، پژوهشکده پيشگيری اوليه از 2

غيرواگير، دانشگاه علوم پزشکي اصفهان،  هایيماریبگروه اطفال و مرکز تحقيقات رشد و نمو کودکان، پژوهشکده پيشگيری اوليه از 1

 صفهان، ایرانا
 گروه پزشکي اجتماعي، دانشگاه علوم پزشکي البرز، کرج، ایران4

bahreynian@hlth.mui.ac.ir 

 

دوره کودکي و نوجواني ازمراحل مهم رشد سریع در سراسر زندگي است. تشخيص بموقع اختلالات رشد در پيشگيری  سابقه و هدف:

ملي درباره شيوع اختلالات رشد در این دوران اندک است. هدف از این مطالعه  ایهیافتهازعوارض متعاقب آن در بزرگسالي نقش دارد. 

 بررسي فراواني اختلالات وزن در کودکان و نوجوانان ایراني بود.

مختلف ایران با روش  یهااستاندختر( از  %73/43ساله ) 6-38نفر از دانش آموزان  31486: در این مطالعه مقطعي هاروشمواد و 

به روش تصادفي انتخاب شدند. مشخصات دموگرافيک توسط پرسشنامه معتبر ارزیابي و  یاچندمرحلهيری خوشه ای نمونه گ

( طبق BMIاستاندارد اندازه گيری و نمایه توده بدني ) یهاروشویژگيهای تن سنجي )وزن، قد، دور کمر،دور باسن، دور مچ طبق 

تعریف گردید. آناليزآماری  5/1( بيشتر از WHtRبصورت نسبت دورکمر به قد ) معيار سازمان بهداشت جهاني تعيين شد.چاقي شکمي

 انجام شد. 36نسخه  SPSSتوسط 

و  42/33±13/4سال، 47/32±16/1و دورکمر دانش آموزان به ترتيب  BMI( سن، SDميانگين و انحراف معيار) :هايافته

برآورد گردید. اضافه وزن وچاقي در مناطق شهری بالاتر  %3/33و  7/3، 2/32بود. فراواني کم وزني،اضافه وزن وچاقي  36/33±12/67

از دانش آموزان  %23دانش آموزان گزارش شد.  %3/33( بود. چاقي شکمي در 7/7و  1/6مقابل  3/31و  6/31ازمناطق روستایي )

و دورمچ  WHtRبرای دور باسن،  SD ميانگين واز دانش آموزان مناطق روستایي به چاقي شکمي مبتلابودند.  %7/32مناطق شهری و 

 برآوردشد. 76/34±87/3و  78/81±57/36، 45/1±61/1به ترتيب 

ملي به منظور تشخيص و  هاییاستراتژمداخلاتي بهداشتي و  یهابرنامه: شواهد موجود بر اهميت طراحي بحث و نتيجه گيری

 .کنديمغربالگری اختلالات تن سنجي از اوان کودکي تاکيد 

 : اختلالات وزن، کودکان، نوجوانان، وزن، چاقي، ایرانیکليدکلمات 
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 Severe Obesityبررسي نتايج درماني وعوارض عمل جراحي بای پس گاستروژژنال در 
 

 ،اعظم بلندنظر،مليحه فرجي،مسعود خشتي،اکبر کریم خاني*دکتر همت مقصودی،زهرا معتضدی نويسندگان: 

 درماني سينا وعضو کميته پژوهش اداره پرستاری دانشگاه علوم پزشکي تبریز -موزشيکارشناس ارشد پرستاری مرکز آ آدرس:

karimkhani36@yahoo.com 

 

 بيماری و عوارض که با 2m kg/41یا  2m kg/ 15بيش از  (Body Mass Index, BMI)مقادیر شاخص توده بدني  زمينه وهدف:

 بالا،هيپرکلسترولمي، خون فشار دیابت، به ابتلا خطر افزایش و مرگ زودرس با که گردديم تعریف مرضي چاقي عنوان به باشد  ههمرا

 یهاروش مرضي شامل چاقي برای درمان هایینهگزاست. همراه صفرا کيسه و بيماری خواب آپنه آرتروز، قلبي، ایسکميک هایيماریب

 مدت، وزن طولاني کاهش باعث که است روشي جراحي مداخله است. جراحي رفتار،ورزش و ری،اصلاحکال کم غذایي رژیم دارویي،

گرددهدف از این مطالعه بررسي عوارض جراحي  مي زندگي کيفيت بهبود و چاقي مرضي با مرتبط همراه هایيماریب بهبود یا و حذف

 .باشديم بعمل آمده هایيگيریپونتایج درماني مفيد حاصل از این عمل در 

از پرونده بستری وتماس تلفني  3131-3132یهاسالبيمار در طي  31بعمل آمده از  هایيگيریپمطالعه مقطعي و  روش بررسي:

 .باشديم

(و ميانگين =kg351-311W،) =41BMI-51.متوسطباشنديمنفر مذکر  7و مؤنثنفر  1نفر بوده که  31تعداد کل بستری ، :هايافته

زمينه ای چون فشارخون،کلسترول بالا و دیابت  هایيماریبمراجعين در زمان بستری  %71سال  بود. 18سني  مراجعين  

عدم تحرک وپرخوری،تنگي نفس شبانه،خرخر،تعریق،مشکلات تنفسي وآسم بوده ودر تعدادی از  هانمونهداشتند.شکایت عمده 

نفر از  2.در اندکردهسابقه جراحي کيسه صفرا را عنوان  هانمونهاز مذکر مصرف سيگار والکل وقليان ذکر شده است. دو نفر  یهانمونه

ترانسفوزیون خون بعلت هموگلوبين پایين قبل از عمل انجام شده است. از جمله عوارض بعد از عمل آمبولي ریه بوده که در  هانمونه

جر به فوت شده است.مشکلات گوارشي خفيف در بقيه روز بعد از ترخيص بوده که من 31روز بعد عمل و در دیگری  2 هانمونهدونفر از 

 ذکر شده است. هانمونهبعد از ترخيص وجود داشته که به تدریج مرتفع شده است وکاهش وزن قابل قبول توسط  هانمونه

 نمود.پس  ستفادها جراحي از توانيم ، دهندينم پاسخ مداخلات سایر با درمان ماه شش از پس که چاقي شدیدا  در افراد نتيجه گيری:

 زندگي تغيير سبک از استفاده با گيری پيش ههای را بایستي شود تبدیل مرضي چاقي به افراد وبویژه نوجوانان چاقي که این از قبل

  .شود. داده آموزش

 درماني ،مرکز آموزشيSevere Obesity بای پس گاستروژژنال،: کلمات کليدی

mailto:karimkhani36@yahoo.com
mailto:karimkhani36@yahoo.com
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 ايل، شروع و طول مدت شير دهي انحصاریتوده بدني قبل از بارداری بر تم يرتأث
 

 برجسته يراسم، *: فاطمه مقدم تبریزینويسندگان

 یيارشد مشاوره ماما يکارشناس یدانشجو ، دانشگاه علوم پزشکي اروميه، *: استادیار گروه مامایيآدرس

fmtabrizi@gmail.com 

 

 يردهيقبل از بارداری بر  عمل ش BMI  يرتأثمطالعه با هدف تعيين : هدف 

زن وارد مطالعه شدند. بر اساس تقسيم بندی سازمان بهداشت جهاني توده  83از طریق مطالعه گذشته نگر انجام گرفت.  روش کار: 

 بدني به جهار گروه تقسيم گردید.

دهي در زنان  شکم اول بودند. بروز تمایل به شيردهي و شروع  شير %51و   25 ±7نتایج بيانگر آن بود که ميانگين سن    نتايج: 

( گزارش گردید. شروع شيردهي با %73(  و اضافه وزن )%35( بود. در حاليکه در زنان با وزن طبيعي )%72(  و چاق پایين تر)%68لاغر)

اما با با وزن گيری دوران حاملگي، نوع زایمان و ابتلا به فشار   (OR= 0.601; 95% CI 0.400, 0.901)تعداد زایمان در ارتباط بود. 

از زنان در گروه اضافه وزن شير دهي انحصاری  %63از زنان با وزن طبيعي و  %75از زنان لاغر،  %55ون در بارداری در ارتباط نبود. خ

فقط .  p= 0.029, 32%)با شير مادر در ماه اول داشتند. در زنان چاق شير دهي انحصاری به طور معني دار کمتر گزارش گردید )

طول مدت   p=0.002).)حصاری تا سه ماه داشتند که ميزان آن در زنان چاق به طور معني دار پایين تر بود نوزادان شيردهي ان 13%

ماه(  بود. دلایل قطع شير مادر در زنان چاق  1ماه ( کوتاه تر از زنان لاغر، وزن طبيعي و اضافه وزن )  3.8شيردهي در زنان چاق) 

 ( گزارش شد. %25( و بازگشت به کار )%23شير ) (، ذخایر ناکافي%15مشکلات دوران بارداری)

جهت تشویق زنان چاق  هایتحما: شير دهي انحصاری در زنان چاق کمتر از ميزان انتظار سازمان بهداشت جهاني است. نتيجه گيری

 . باشديمدر باره شيردهي و کنترل وزن ضروری 
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 پستان سرطان در چاقي یهاهورمون نقش
 

 مقراضي خدیجه :ندهنويس

 ایران، اروميه، اروميه پزشکي علوم دانشگاه پزشکي دانشکده، بيوشيمي ارشد کارشناس آدرس:

kmeghrazi@yahoo.com 

 

. شوديم مطرح آدیپوکاین یا آدیپوسایتوکاین بنام بيولوژیکي فعال پپتيدهای پلي از تعدادی یکننده ترشح بعنوان چربي بافت :هدف

 زایي بيماری در همچنين و فيزیولوژیکي مختلف مراحل در و کرده اثر اندوکرین یا پاراکرین، اتوکرین بصورت آدیپوکاینها این

 هايميبدخ ترینیعشا از یکي پستان سرطان. باشنديم دخيل سرطان و عروقي -قلبي هایيماریب، 2 نوع دیابت همچون هایييماریب

 صورت مطالعات و اطلاعات آوری جمع مطالعه این از هدف بنابراین. باشديم بيشتر چاق زنان در آن شيوع ميزان که است زنان در

 .باشديم پستان سرطان پيشرفت و بيماریزایي،  آگهي پيش در ها آدیپوکاین نقش به راجع گرفته

 مروری و تحقيقي مقاله 351 حدود. است شده استفاده PabMed اطلاعاتي پایگاه در موجود مقالات از مطالعه این در: هاروش و مواد

 است. گرفته قرار مطالعه مورد پستان سرطان و آدیپوکاینها با مرتبط

 افزایش باعث همچنين. دهديم افزایش را سرطاني یهاسلول تکثير سرعت MAPK و STAT3 مسير طریق از لپتين :هايافته

 این بيانگر نتایج این. دهديم افزایش ها درسلول را پتوزآپو AMPK مسير طریق از آدیپونکتين مقابل در. شوديم تومور در رگزایي

، رزیستين یعني دیگر های آدیپوکاین ارتباط مورد در. باشد دخيل پستان سرطانزایي در توانديم لپتين چاق افراد در که هستند

 نتيجه در و چربي بافت افزایش در هاآن سرمي سطح افزایش از حاکي موجود مطالعات، پستان سرطان بيماریزایي و شيوع با ویسفاتين

 شده مشخص چربي بافت در يرا اخ که کایني آدیپو،امنتين.باشنديم پستان سرطان بيماریزایي و شيوع ميزان در مستقيم اثرات دارای

 .یابديم کاهش چاق افراد در آدیپونکتين مثل، است

 در توانيم هاآن از که باشديم همراه آدیپونکتين و لپتين همچون هاکائن آدیپو از سری یک ترشح در اختلال با چاقي: گيری نتيجه 

 به هاآن آنتاگونيست یا ها آدیپوکاین این از، بيشتر مطالعات انجام با بتوان آینده در شاید. کرد استفاده پستان سرطان اوليه تشخيص

 جست. بهره چاق افراد در سرطان این کنترل در درمان یک عنوان

 امنتين، ویسفاتين، رزیستين، آدیپونکتين، لپتين، پستان سرطان، چاقي :کليدی  کلمات
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 مرتبط هایيماریبارتباط مواد شيميايي سنتتيک با چاقي و  
 2،  نصرت اله ضرغامي  3فریدون ممقاني نويسندگان:

 دکترای تخصصي بيوشيمي ، مرکز تحقيقاتي و کاربرد دارویي دانشگاه علوم پزشکي تبریز3 آدرس:
 استاد بيوشيمي باليني ،  دپارتمان بيوشيمي باليني دانشکده پزشکي دانشگاه علوم پزشکي تبریز2

dr.fmamaghani2014@yahoo.com 

 

 هایيقوطاین مواد در ترکيبات زیادی که مرتبط با چاقي در انسان هستند وجود دارد. سنتتيک در حال حاضر مواد شيميایي  مقدمه :

، لوازم بهداشتي و آرایشي و وسایل پخت و پز  هايکپلاست، انواع مختلف  هایبازحاوی غذاهای حاضری ، بطری شيرخواران ، اسباب 

روژني که است هایيرندهگ. این مواد از طریق فعال کردن اندشده، که به عنوان عوامل تغيير دهنده هورموني شناخته شونديمیافت 

. گيرنده استروژني بدون نظم بوده ومي تواند به هر نماینديمتاثيراتشان را اعمال  شوديمدر هر دو جنس  هايبآسباعث ایجاد  توانديم

چيزی متصل شده و بطور ضعيفي مشابه استروژن عمل نماید. این مواد علاوه بر چاقي با وزن تولد نوزدان، بلوغ نارس در دخترها، 

، سرطان سينه و سایر اختلالات در ارتباط هستند. اکثر این تاثيرات منفي در محيط رحم خانم مردهات درروند عضله سازی در تغييرا

که این  دهديمو مادر حامله در معرض خطر این مواد بوده که روند برنامه ریزی شده اپي ژنيک جنين را تغيير  افتديمباردار اتفاق 

نوع از این مواد  21لامتي کودک تاثيرات  منفي بسزایي از جمله شيوع چاقي دارد. در حال حاضر بيش از مهم در سالهای آتي روی س

( از طریق مقلد هورمون جنسي زنانه BPA) A. بيس فنل  پردازیميم هاآننوع با اهميت از  5که در این مقاله بر روی  اندشدهشناخته 

. این مواد با افزایش خطر چاقي ، سرطان ، شوديم هاآنتروژني متصل و باعث فعال شدن اس هایيرندهگ)استرادیول( در بدن کودک به 

 هایيکپلاستقلبي و عروقي ، دیابت ، اختلالات عصبي و هورموني مرتبط است. فتالات در  هایيماریبافزایش مقاومت به انسولين ، 

. سطح فتالات خون ارتباط با چاقي شکمي ، افزایش شوديمیي یافت ، محصولات دارویي و ظروف غذا هایبازانعطاف پذیر و در اسباب 

. آترازین نماینديمترشح شده و غذا و آب و حتي هوای تنفسي را آلوده  هايکپلاستدور کمر و مقاومت به انسولين دارد. این مواد از 

 هایيبآستولد ،  یهانقصدر ایجاد یک ماده شيميایي علف کش بوده و به عنوان عامل مخرب سيستم غدد درون ریز و نيز 

ميتوکندریایي و شيوع چاقي شکمي دارد. ارگانوتين به عنوان ماده شيميایي قارچ کش بوده و باعث ایجاد اختلالات سيستم غدد، 

ي باعث چرب یهاسلولروی پروليفراسيون  يرتأثچربي ، همچنين با  یهاسلولافزایش بي رویه وزن و چاقي با افزایش تکثير تعداد 

( بوده و هاتفلون( به عنوان ماده سنتتيک در ظرف نچسب )PFOA. پرفلورواکتازوئيک اسيد )شوديمکاهش توليد هورمون لپتين 

مزمن کليوی ، افزایش مقاومت به انسولين و  هایيماریبهمچون اختلالات تيروئيد، تولد نوزاد با وزن پایين ،  هایييماریبارتباط با 

با  انتخاب و مصرف محصولات غذایي ارگانيک  و همچنين استفاده از ظروف شيشه ای،   توانيمجه چاقي دارد. در کل لپتين و در نتي

به ميزان قابل توجهي از اثرات مضر مواد شيميایي بر روی  هايدنينوشو  غذاهاسراميک و یا استيل خالص در پخت و پز و نگه داری 

 کودکان کاست. خصوصا سلامتي افراد 

 ،  فتالات ،  آترازین ،  ارگانوتين  BPA   ،PFOA:  چاقي،   لمات کليدیک

mailto:dr.fmamaghani2014@yahoo.com
mailto:dr.fmamaghani2014@yahoo.com
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 بررسي توليدات علمي چاقي و سرطان بررسي توليدات علمي در پايگاه داده مدلاين
 *²ليلا ميرزاپور ، ¹زینب صالحي نجف آبادی نويسندگان:

 ایران. -تبریز -لوم پزشکي تبریزدانشگاه ع -دانشکده پزشکي -گروه علوم تشریحي و بافت شناسي 3 آدرس:

 ایران -تبریز -دانشگاه علوم پزشکي تبریز -رساني پزشکيدانشکده مدیریت و اطلاع -رساني پزشکيکتابداری و اطلاعگروه  ²

mirzapour86@gmail.com 

 

پایين آمدن سن ابتلا به یکي از مسائل مهم حوزه سلامت در سطح جهان تبدیل شده امروزه چاقي، با توجه به افزایش شيوع و  مقدمه:

عروقي و -های قلبيهای مزمن شامل: دیابت، بيماریاست. اضافه وزن و چاقي یکي از فاکتورهای خطر مهم برای شماری از بيماری

رو با توجه به اینکه سرطان پستان باشد؛ از اینباط ميهاست که با چاقي در ارتباشند. سرطان پستان یکي از انواع سرطانسرطان مي

 باشد لازم است تا ارتباط بين چاقي و سرطان پستان بيشتر مورد توجه قرار گيرد.ترین نوع سرطان زنان ميشایع

لمي نمایه شده در هدف: این مطالعه به بررسي اقدامات انجام شده در زمينه ارتباط چاقي و سرطان پستان، با استفاده از توليدات ع

( پرداخته است. در این مطالعه تعداد توليدات علمي، کشورها، سازمان و نویسندگان 2134-2131پایگاه داده مدلاین، طي بازه زماني )

ای که بيشترین توليد علمي را منتشر کرده است، مسائل مهم مورد بررسي در زمينه ارتباط چاقي و سرطان پستان تعيين فعال، مجله

 دید. گر

سنجي توليدات علمي نمایه شده در پایگاه مدلاین، جهت بررسي ارتباط چاقي و سرطان پستان در این مطالعه از روش علم  روش کار:

های مورد نظر، از استخراج و استراتژی جستجو طراحي گردید. داده MeSHهای اصلي از استفاده شده است، به همين منظور واژه

ها مورد آناليز داده Excel 10ليست طراحي شده وارد گردید؛ سپس با استفاده از نرم افزار  تخراج و در چک مدارک بازیابي شده اس

 آماری قرار گرفتند. 

مدرک،  33باشد؛ کشورهای ایالات متحده با مي 2131مدارک مربوط به سال  %2/11مدرک بازیابي شد. نتایج نشان داد  255 ها:يافته

 7با  Goodwin, Pamela Jمدرک دانشگاه فعال؛  8مدرک، کشورهای فعال؛ دانشگاه تگزاس با  33و ایتاليا با مدرک  32کانادا با 

 Breast cancerمدرک جزء نویسندگان فعال بودند. بيشتر توليدات علمي در مجله  6با  Hortobagyi, Gabriel Nمدرک و 

research and treatment مدرک بود. علاوه براین، نتایج نشان داد که عوارض چاقي،  2ز دارای منتشر شده بودند. کشور ایران ني

اپيدميولوژی چاقي و سرطان پستان و نيز چاقي به عنوان علامت سرطان پستان از جمله مسائل مهم مورد بررسي درتوليدات علمي 

 بوده است.

چاقي، لازم است در این زمينه مطالعات بيشتری انجام با توجه به شيوع سرطان پستان در ایران و ارتباط آن با  گيری:بحث و نتيجه

 ها و اقدامات لازم جهت پيشگيری از چاقي و به دنبال آن سرطان پستان، در کشور انجام گيرد.گيرد، و سياستگذاری

 سنجي، پایگاه داده مدلاینچاقي، سرطان پستان، علم کلمات کليدی:

mailto:mirzapour86@gmail.com
mailto:mirzapour86@gmail.com
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 ها بر چاقييکهای مختلف پروبيوتدوگانه مصرف گونه يرتأث
 3، طاهره تقوی 2، محمد عليزاده 3*: نسترن نجفي نويسندگان

 دانشجوی کارشناسي ارشد، گروه علوم تغذیه، دانشکده پزشکي، دانشگاه علوم پزشکي اروميه، اروميه، ایران 3 آدرس:
 ایران عضو هيئت علمي، گروه علوم تغذیه، دانشکده پزشکي، دانشگاه علوم پزشکي اروميه، اروميه، 2

n.najafi68@yahoo.com 

 

از  بيش بهداشت، : امروزه، چاقي به یک بيماری همه گيرِ در حال رشد تبدیل شده است. بر اساس آخرین آمار سازمان جهانيمقدمه

هستند. اگرچه چاقي یک اختلال چند عاملي و پيچيده است، ولي در چند دهه اخير، برخي از  چاق جهان جمعيت از درصد 31

ات نشان دادند که بين فلور ميکروبي روده و هموستاز وزن ارتباط تنگاتنگي وجود دارد. پيدایش چنين ارتباطي راه را برای مطرح مطالع

های مختلف ها بعنوان عوامل درمان چاقي هموار کرده است. هدف: مطالعه حاضر با هدف بررسي اثرات مصرف گونهکردن پروبيوتيک

و بدون محدودیت زماني جستجو  Googlescholarو  Pubmedهای ها: دیتابيسم گردید. مواد و روشها بر چاقي انجاپروبيوتيک

یاری با ها: برخي از مطالعات نشان دادند که مکملگردید و مقالات کارآزمایي بالينيِ انسانيِ و به زبان انگليسي انتخاب شد. یافته

Lactobacillus gasseri SBT 2055  شود. از طرف دیگر، ه کاهش چاقي شکمي و وزن بدن در بزرگسالان چاق ممکن است منجر ب

 Lactobacillus rhamnosusو  Bifidobacterium lactis Bb12 ،Lactobacillus acidophilus ATCC4962یاری با مکمل

ATCC 53103 مطالعات  از محدودی تعداد نهاگيری: تا به امروز تشود. بحث و نتيجهدار ميدر نوزادان، منجر به افزایش وزن معني

 طور هایي هستند که بهگونه بيفيدوباکتریوم و لاکتوباسيلوس اگرچه .است شده منتشر هاپروبيوتيک کاربرد در زمينه انساني ایمداخله

-مشير دولبهها در کنترل وزن همچون  شکه پروبيوتيک رسديم نظر به شوند، وليمي مصرف انسان و بعنوان پروبيوتيک توسط معمول

 زا را داشته باشند. توانند هر دو اثر ضد چاقي و چاقيای مي

 پروبيوتيک، چاقي، افزایش وزن، کاهش وزن، کارآزمایي باليني :یکليدکلمات 
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 چاقي بارداری: پيامدهای اقتصادی و نقش دولت در مبارزه با اپيدمي چاقي
 1صافي سالم زپروی،  2زاده یوسف حسن،  3لو نبي بهرام:  نويسندگان

 پزشکي علوم دانشگاه، سلامت بر مؤثر اجتماعي عوامل تحقيقات مرکز، بهداشت دانشکده علمي هيات، عمومي بهداشت گروه3  :آدرس

 ایران، اروميه، اروميه
 ایران، اروميه، اروميه پزشکي علوم دانشگاه، بهداشت دانشکده علمي هيات، عمومي بهداشت گروه2

 ایران، اروميه، اروميه پزشکي علوم دانشگاه، بهداشت دانشکده، عمومي بهداشت گروه1

bnabil@umsu.ac.ir 

 هایینههز چاقي، کشورها همه در. شود زندگي به اميد کاهش به منجر و داشته سلامتي روی بر معکوس اثر است ممکن چاقي:مقدمه

 چاقي. باشديم بارداری دوران یهامراقبت مهم جنبه یک مادر چاقي، بين این در. کنديم ایجاد مهمي غيرمستقيم و مستقيم

 طيف با چاقي علاوه به، است توسعه حال در هم و یافته توسعه کشورهای در هم مادران مير و مرگ برای خطر عامل ینترمعمول

 چنين هم روند این و است افزایش حال در جهان سرتاسر در چاقي شيوع. باشديم ارتباط در بارداری مضر پيامدهای از اییا گسترده

 است ممکن مادر چاقي. است شده زده تخمين درصد 25 و 2 بين مادری چاقي جهاني بروز. گذارديم تاتير زنان ولد و زاد سن روی

 برای تلاش. داشت خواهد پي در را اقتصادی پيامدهای خود نوبه به که باشد داشته نوازد و مادر سلامتي روی بر مدت طولاني عوارض

 و آینده اقتصادی هایینههز کاهش از سودهایي است ممکن اما، بود خواهد بر هزینه حاملگي در چاقي درمان و مدیریت، یپيشگير

 خدمات آیا کنند درک باید کننديم کار زمينه این در که گيراني تصميم. شود آورده دست به کودک و مادر سلامتي بهبود متعاقبا 

 کاهش از آینده در سلامتي مزایای و هزینه جویي صرفه چقدر سپس و اییا هزینه چه با و دده کاهش توانديم را مشکل سلامتي

 .داد خواهند رخ مشکل

 اقتصادی پيامدهای آن در و گردیده تهيه خارجي روز مقالات و ای کتابخانه منابع از استفاده با مروری روش به مقاله این :کار روش

 .است شده بررسي چاقي اپيدمي با مبارزه در دولت نقش و يچاق با مرتبط پزشکي مخارج شامل چاقي

 نوزادی و زایماني یهامراقبت ارائه در عمده مشکل یک و دارد نوزاد و جنين، مادر سلامتي بر توجهي قابل عوارض چاقي:هایافته

 مالي هایینههز و روديم بالا متيسلا خدمات دهندگان ارائه از منابع و اضافي یهامراقبت برای تقاضا، چاقي نتيجه در. باشديم

 پزشکي هایهزینه درصد 3/3 مجموع در چاقي برای شده صرف هایهزینه ميزان دهدمي نشان هابررسي. بود خواهد زیاد شده تحميل

 هم. است بيشتر سال در عادی فرد یک از دلار 3411 ميانگين طور به چاق فرد یک پزشکي هایهزینه. دهدمي اختصاص خود به را

 در دلار ميليارد 347 به نزدیک آن با مرتبط هایبيماری و چاقي با مبارزه برای شده صرف هایهزینه مجموع داد نشان مطالعات چنين

 عوارض انبوه به توجه با. است...  و قلبي هایبيماری، دیابت مانند هایيبيماری درمان هایهزینه با رابطه در که شده زده تخمين سال

. گيرد صورت مشکل این به توجه برای یيهاتلاش راستا این در باید، آن بالقوه بزرگ اقتصادی يرتأث و، مادران چاقي بلندمدت و کوتاه

 نوزاد و مادر سلامتي بهبود و تحميلي مالي هایینههز کاهش در است ممکن باشد مادر چاقي يرتأث کاهش هدفش که پژوهشي

 . باشديم مهم خدمات ارائه و گيری تصميم بهبود برای اما باشد سخت شاید مداخلات ربخشياث گيری اندازه. باشد داشته مشارکت

 نه چاقي. دارند نياز نرمال بدني وزن با زنان به نسبت بيشتری سلامتي مراقبت منابع به چاق زنان، کلي طور به:گيری نتيجه و بحث

 این عمده که حقيقت این گرفتن نظر در و، چاقي بالای هایینههز هب توجه با. باشديم نيز اقتصادی بلکه، سلامتي مشکل یک فقط

، حال این با. باشد داشته هاینههز این کاهش برای اییا برنامه مرکزی دولت باید، شونديم مالي ينتأم، دولت توسط ایران در هاینههز

 مداخلات، باشد زا چاق محيط یک در زندگي تيجهن در یا و اعتيادی رفتارهای و ضعيف اطلاعات از ناشي است ممکن چاقي که چون

، نشود مدیریت درستي به چاقي به مربوط هایهزینه که زماني تا بنابراین. بود خواهند نياز موفقيت شانس از اطمينان برای جانبه چند

 .کرد هدایت درست مسير در و کرده کنترل را پزشکي افزون روز هایهزینه تواننمي
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 اقتصادی پيامدهای، بارداری، يچاق کلمات کليدی:
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 بزرگسال افراد در آنتروپومتريک یهاشاخص و لبني کلسيم دريافت ميان ارتباط
 1نافچي محمدی  پریسا،2 خسروی مژگان، 3 زرقاني شجاعي سارا: نويسندگان

 ایران، اروميه، اروميه پزشکي علوم دانشگاه تحقيقات کميته، پزشکي دانشکده، تغذیه علوم گروه، ارشد کارشناسي دانشجوی3 :آدرس
 .ایران، آباد خرم، لرستان پزشکي علوم دانشگاه، تغذیه و بهداشت دانشکده، تغذیه علوم گروه، استادیار2

 تغذیه کارشناس1

shojaeisara@ymail.com 

 

 کافي مقادیر دریافت، مطالعات برخي طبق؛ دارد وجود چاقي و لبنيات صرفم ميان ارتباط به راجع متناقضي شواهد :هدف و سابقه

 نيز و لبنيات مصرف بين ارتباط تعيين مطالعه این از هدف. کند جلوگيری چاقي بروز از توانديم، انرژی تعادل با همراه، لبني کلسيم

 .باشديم بزرگسال افراد در آنتروپومتریک های شاخص و لبني کلسيم

 به ها نمونه کمر دور و قد. شد انجام لرستان پزشکي علوم دانشگاه کارمندان از نفر 34 روی حاضر مقطعي مطالعه :هاروش و مواد

اندازه  Body Composition Analyzer (ioi 353)  دستگاه توسط نيز احشایي چربي مساحت و چربي درصد، وزن و استاندارد روش

 محاسبه جهت و تکميل شده پایا و روا خوراک بسامد پرسشنامه یک فرد هر برای، روزانه فيمصر لبنيات مقدار تعيين جهت. شد گيری

 قرار آناليز مورد  SPSS19 برنامه با هاداده آن از پس. شد  Nutritionist3برنامه وارد حاصله اطلاعات، دریافتي لبني کلسيم مقدار

 .گرفت

 دریافت ميانگين. بودند چاقي و وزن اضافه دارای ها آن درصد 1/55 و طبيعي زنو دارای ها¬نمونه درصد 7/44، نتایج طبق :هايافته

 زیر از کدام هر مصرف نيز و لبنيات کل مصرف بين. بود روز در گرم ميلي 18/615 و 14/562 ترتيب به زنان و مردان در لبني کلسيم

 چربي مساحت و بدن چربي درصد، کمر دور، BMI رهایمتغي و لبني کلسيم نيز و( پنير و دوغ، ماست، شير) شده بررسي های گروه

 .نشد دیده معناداری ارتباط، زنان در و مردان در احشایي

 وجود داری معني ارتباط آنتروپومتریک های شاخص و لبني کلسيم نيز و لبنيات دریافت بين، نتایج اساس بر: نتيجه گيری و بحث

  .ندارد

 .بدن چربي درصد، بدن زنو، لبنيات، لبني کلسيم: کليدی  کلمات

mailto:shojaeisara@ymail.com
mailto:shojaeisara@ymail.com
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 ارتباط نمايه توده بدن با افسردگي و سلامت روان دانشجويان پرستاری دانشگاه علوم پزشکي البرز
 

 سلماني زهراموسوی فر ، س نصراله نژاد ، ژاله  * نويسندگان :

 ایران -کرج -البرز پزشکي علوم دانشگاه– باهنر شهيد بيمارستان آدرس:

zalah_nasolahnagad@yahoo.com 

بدن با افسردگي و سلامت در دانشجویان دانشکده پرستاری و مامایي  یتوده ییهنماپژوهش حاضر با هدف بررسي ارتباط مقدمه :

 دانشگاه البرز انجام شد.

ه تحليلي است که جمعيت مورد بررسي آن دانشجویان در حال تحصيلدانشکد –:پژوهش کنوني یک مطالعه توصيفي  هاروشمواد و 

توسط پرسشنامه افسردگي  هادادهدر پژوهش شرکت نمودند  هاآننفر از  351که  3132پرستاری دانشگاه علوم پزشکي البرز  در سال 

جمع آوری گردید.وزن و قد بدون کفش و لباس اضافه ،اندازه گيری  و نمایه توده بدن با  ) GHQبک و پرسشنامه سلامت عمومي)

، ضریب همبستگي پيرسوه ، مجذور خي و  يآزمونتو  SPSSبا نرم افزار  هایافتهبر متر مربع محاسبه شد.استفاده از فرمول کيلوگرم 

 رگرسيون لجستيک تجزیه تحليل گردید .

 %6/35بود 4/22± 5/1در نمونه مورد بررسي BMIميانگين  23±3/3 هاآنپسر و ميانگين سني %6/24از نمونه دختر  %4/75 :هايافته

افسردگي و  ینمرهچاق بودند . ارتباط مثبت و معني داری بين  %4/2دارای اضافه وزن و %6/33ن مورد بررسي کم وزن کل دانشجویا

بدن ارتباط معني  یتوده ییهنما  ینمرهکلي سلامت روان با  ینمره(،اما بين p<0/01،R=0/204نمره نمایه توده بدن وجود داشت )

=نسب شانس ( 2/3فاصله اطمينان و  1/20-1/02=%95با افسردگي ) BMIهم چنين ، بين (R= 0/108،p>0/157داری دیده نشد )

 = نسبت شانس( ارتباط معني داری دیده شد.85/6( فاصله اطمينان و %35=18/2-78/33و محل زندگي دختران )

 را کاهش دهد. هاآنوزن  اضافه توانديمکه بهبود خلقي دانشجویان دختر مورد بررسي  رسديمچنين به نظر  نتيجه گيری :

 بدن ، افسردگي، سلامت روان یتوده: نمایه  کليدی کلمات 
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 شيوع چاقي در کودکان ايراني و عوامل مرتبط با آن
 

 4، عاطفه رضایي1، فاطمه مؤدب2، فاطمه حسن دوست3 ٭نسترن نوروزی پرشکوه :نويسندگان

 ستاری و مامایي رشت، گيلان، ایرانکارشناس ارشد آموزش پرستاری، مربي دانشکده پر1٭ آدرس:
 کارشناس ارشد آموزش پرستاری، عضو هيئت علمي دانشکده پرستاری و مامایي قزوین، ایران2

 کارشناس ارشد آموزش پرستاری، عضو هيئت علمي دانشکده پرستاری و مامایي رشت، گيلان، ایران1
 یي لنگرود، گيلان، ایرانکارشناس ارشد آموزش پرستاری، مربي دانشکده پرستاری و ماما4

nastaran.norozi@yahoo.com 

 

 یک چاقي که کرد اعلام 1997 سال در بهداشت جهاني سازمان .است دنيا سراسر در ای تغذیه مشکلات ینترمهم از یکي چاقي مقدمه:

 افزایش دليل به بلکه زودرس، رواني جسمي و عوارض دليل به تنها نه کودکي ندورا در است. اهميت چاقي عمومي سلامت مشکل

  .است براجتماع آن سنگين اقتصادی هزینه بار و مير و مرگ و هايماریب افزایش بروز بزرگسالي، چاقي

 هدف: هدف از مطالعه حاضر تعيين شيوع چاقي در کودکان ایراني و عوامل مرتبط با آن است.

 ,Google scholar, SIDمختلف علمي و پژوهشي از جمله ) هاییتسااین مطالعه مروری با استفاده از بررسي  روش تحقيق:

Elsevier  .و ...( بدون محدودیت زماني انجام گرفته است 

 7/37تا  57/1: شيوع چاقي در کودکان شهرهای مختلف ایران براساس مطالعات مورد بررسي در این مطالعه از پژوهش هایيافته

 تا مادر شير با انحصاری عوامل مرتبط با چاقي کودکان در این مطالعات شامل سطح فعاليت روزانه، تغذیه ینترمهمدرصد متفاوت بود. 

 در خواب ميزان مصرفي، تنقلات نوع و بار مادر، چاقي اعضای درجه یک خانواده، تعداد BMIماهگي، مدت زمان تغذیه با شير مادر،  6

 الکترونيکي بود. وسایل سایر و با رایانه بازی و تلویزیون تماشای کمکي، مدت غذای شروع سنروز،  شبانه

با توجه به افزایش شيوع چاقي و عوامل مختلف مؤثر بر چاقي کودکان و نتایج متناقض مطالعات مختلف پيشنهاد  نتيجه گيری:

 کودکان و عوارض مرتبط با آن پيشگيری نمود.مطالعه جامعي در این زمينه انجام شود تا بتوان از چاقي  شوديم
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 تغيير در الگو رفتاری مادران چاق در پيشگيری از اضافه وزن کودکانشان يرتأثبررسي 
 

 3، شادی شمسي  3، بهنام دوستي 3*، علي وقاری  3پریسا فریدی نويسندگان:

 تبریز ، تبریز پزشکي علوم دانشگاه ، يپيراپزشک دانشکده تحقيقات کميته ، رادیولوژی کارشناسي دانشجوی3: آدرس

ali.vegari93@gmail.com 

 

چاقي یکي از مشکلات شایع تغذیه ای در بارداری است از طرفي بارداری در زنان چاق با نتایج زیان آوری در  : هدف از مرور مقالات

ه چاقي و عوارض آن گسترش چشمگيری بين کودکان و نوجوانان داشته است . .هدف از این مقاله همراه است.  امروز هاآنکودکان 

 تغيير در الگو رفتاری مادران چاق در اضافه وزن کودکانشان و بررسي اهميت مراکز بهداشت در این باره است  . يرتأثمروری بررسي 

 pubmed   ، embase ، google هاییتسامحققين با مراجعه به : با عنایت به مروری بودن مقاله حاضر گروه منابع تحقيق 

scholar  وsid  چاقي، الگو رفتاری و آموزش خودمراقبتي نزدیک  یهاواژه. با وارد کردن کليد  اندپرداختهبه جستجو و بررسي مقالات

 بررسي قرار گرفتند. مقاله به طور کامل مورد  41مقاله بدست آوردند که پس از بررسي دقيق تر تعداد321به 

موقت به تنظيم مجموعه عادات غذایي و اصلاحات  هاییمرژ: برای رهایي ازچاقي بایدبه جای ها و نتایجبندی اطلاعات و یافتهجمع

چشمگيری درتغيير رفتاردارد. اميری وهمکاران  يرتأثرفتاری پرداخت. نتایج پژوهش دکتر پيمان و همکاران نشان ميدهدکه آموزش 

بررفتارهای مرتبط با اضافه وزن و چاقي به شناخت ناکافي والدین و الگوسازی  مؤثرژوهشي مبني بر درک مادران ازعوامل خانوادگي درپ

 و مفيد معرفي شدند. مؤثرمداخله ای وآموزش مادران در ارتقای سطح سلامت خانواده  یهابرنامهنامطلوب اشاره نموده لذا اجرای 

مداخله ای با تاکيدبرآموزش با هدف تغيير رفتارهای  یهابرنامهبه مضرات و شيوع روز افزون چاقي اجرای با توجه  نتيجه گيری: 

 یهابرنامهکه  رسديمدر پي داشته باشدلذا لازم به نظر  توانديمو با توجه به عوارضي که درمان آن  یابديمناسالم اهميت ویژه ای 

درسنين  متأهلن بسط داده شود . بنابراین باید اقداماتي جدی در راستای کنترل وزن زنان آموزشي برای پيشگيری از این بيماری مزم

 باروری انجام گيرد .
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بر چاقي در افرادچاق وافراد دارای گرايش به مديريت بدن، متمرکز روان وسلامتي روانشناختي ستيبهزمقايسه   

 

 4زاده هاشم نينازن، 1يدمخا يعل ،2یموسو ليجل ديس ،3زاده هاشم ترايم : سندگانينو

 رانیه،اياروم يدرمان وخدمات يپزشک علوم دانشگاه ،یيدانشجو امور و يفرهنگ معاونت ،يعموم يروانشناس ارشد يکارشناس3 آدرس:
 رانیا:هي،اروميغرب جانیآذربا يدرمان وخدمات يپزشک علوم دانشگاه يعلم ئتيه عضو و يعفون متخصص2

   رانیا هياروم واحد يغرب جانیآذربا ياسلام آزاد اهدانشگ يعلم ئتيوه اری استاد1
 رانیا ،هياروم دانشگاه يورزش وعلوم يبدن تيترب ،گروهيانسان وعلوم اتيادب ه دانشکد يبدن تيارشدترب يکارشناس4

mitra_hashemzadeh@yahoo.com 

 

                 بدن تیریمد به شیگرای افراددارا و دچاقدرافرا روان وسلامتي روانشناختي ستیبهز سهیمقاهدف پژوهش حاضر  هدف:         

 ي مراجعه کننده به کارشناسان تغذیه شهر اروميه بود.متمرکزبرچاق

      نفر از افراد مراجعه کننده ، به مراکز رژیم درماني،  به روش نمونه گيری در 313برای انجام این پژوهش، تعدادموادوروش کار:     

روان  سلامت یهاپرسشنامهبه روش نمونه گيری تصادفي بعنوان نمونه مورد پژوهش انتخاب شدند.  هادرمانگاهن دسترس و کارکنا 

SCL-90 ( مقياس بهزیستي روان شناختي ،PWBS  به عنوان ابزار گرد آوری ،)بکار گرفته شد.به منظور آزمون  هاداده         

 استفاده شد. spss21همبستگي ورگرسيون چند متغيرهو تحليل بوسيله نرم افزار و کشف روابط بين متغيير ها از روش  هايهفرض

بهزیستي روانشناختي ، سلامت روان با گرایش به مدیریت بدن وميل به کاهش و  ريمتغ نيبي همبستگ بیضر : نشان دادندکههایافته

ایل به مدیریت بدن و هم چنين چاقي و لاغری (. همچنين نتایج حاکي از آن است که تمP<15/1)معناداربوده درکل کنترل وزن

 پيش بيني است. قائلبوسيله بهزیستي روانشناختي و سلامت روان 

نتایج پژوهش حاکي از این است که بهزیستي روانشناختي و سلامت روان عاملي تعيين کننده در وزن بدن  بحث ونتيجه گيری:

سلامت روان بالا هستند بيشتر از افراد با بهزیستي روانشناختي و سلامت روان ، و افرادی که دارای بهزیستي روانشناختي و باشديم

 پایين  ازتمایل به مدیریت بدن و نيز وزن مناسب برخوردارند.

 بهزیستي روان شناختي، سلامت روان، چاقي، مدیریت بدن   :يدیکلکلمات 
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 بزرگ قرن حاضر: چالش  چاقي
 

 2اقریه، فرزانه ب*3: ليلا هاشملونويسندگان

 اروميه پزشکي علوم دانشگاه، سلماس پرستاری دانشکده علمي : هيئتآدرس
 اروميه پزشکي علوم دانشگاه، اروميه پرستاری دانشکده علمي هيئت*

l.hashemloo@yahoo.com 

 

 و ئلمسا درگير دنيا کشورهای اکثر سلامت بخش و حاضراست قرن در عمومي بهداشت چالش ینتربزرگ چاقي :سابقه و هدف

 هایينهزم ینترفعالهستند. به دليل شيوع فزاینده چاقي و عواقب اجتماعي و اقتصادی یکي از  چاقي فزاینده بروز از ناشي عوارض

 .پردازیميمپژوهش در قرن حاضر است لذا در این مطالعه به بررسي عوامل مرتبط با چاقي 

 مروری مطالعه در .باشديمز منابع اطلاعاتي معتبر داخلي و بين المللي : پژوهش حاضر مطالعه مروری و سيستماتيک اهاروشمواد و 

 همچون مختلفي کليدی واژگان از استفاده با Google و Pub Medموتور جستجوی  از استفاده با بررسي مورد مقالات حاضر،

,obesity  prevention   انتخاب گردید با توجه به گستردگي و واژگان فارسي پيشگيری و چاقي که در پنج سال اخير انجام شده

مقاله منتشر شده به زبان  38استفاده شد در نهایت با توجه به اهداف  dietaryمقالات یافت شده واژگان کليدی جزئي تر همچون 

  سال اخير مورد بررسي قرار گرفت. 5فارسي و انگليسي در 

 از یائسگي، ازدواج سيگار، مصرف افسردگي، و اشتغال عدم ژنتيکي، و يارث کم، رژیم غذایي نادرست، عوامل فيزیکي فعاليت :هايافته

 پایيني سطح در ایرانيان ميان در دریافتي فيبر و سبزی و ميوه چاقي هستند. از نظر  رژیم غذایي لبنيات، ایجادکننده مهم عوامل جمله

 .رسديم به نظر بدیهي امری چاقي شيوع بالای نتيجه  در دهديمدارد و از طرفي پایه اصلي رژیم غذایي را گروه غلات تشکيل  قرار

سلامت  یکردهایرومزمن ماهيت چند عاملي داشته لذا  هایيماریبغيرواگير یا  هایيماریببحث و نتيجه گيری: چاقي همانند سایر 

 عادات ارتقاء جهت آموزشي یهابرنامه . لذا باشديمعمومي با هدف پيشگيری یا کاهش این معضل نيازمند لحاظ کردن این ماهيت 

 .گردديم توصيه سالم زندگي سبک بهداشتي و

 چاقي، پيشگيری، رژیم :يدیکلکلمات 
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قلبي عروقي  هایيماریبقند خون و فاکتور التهابي پيشگوئي کننده  یهاشاخصبررسي پروفايل ليپيدی، 
(hs_CRP و ارزيابي ميزان تفاوت و رابطه ،)hs_CRP  ژيک، در دختران نوجوان ورزشکار ، فيزيولو یهاشاخصو

 غيرورزشکار و چاق
 1، اميرحسين براتي2مجيد کاشف، 3هدی یزدان مهر نويسندگان:

 داره آموزش و پرورش استان فارس، شهرستان جهرم ، ایرانا3: آدرس
 دانشکده تربيت بدني و علوم ورزش، دانشگاه تربيت دبير شهيد رجائي، تهران، ایران 2

 يت بدني و علوم ورزش، دانشگاه تربيت دبير شهيد رجائي، تهران، ایراندانشکده ترب 1

yazdanmehr_hoda_2003@yahoo.com 

نده وئي کنسبک زندگي و ترکيب بدني بر ميزان فاکتورهای پيشگ یهاشاخصورزش و   يرتأثبررسي بررسي  :هدف از اين پژوهش 

سال بود ، که به  38تا  35نفر دختر   45آماری شامل  ینمونهقلبي عروقي و سلامت در دختران نوجوان ایراني بود . هایيماریب

انتخاب ، و در سه گروه  سالِ 38تا  35  ورزشکار،غير ورزشکار ،و چاق دانش آموز  از بين دختران داوطلب و در دسترسصورت 

2/34±33/43    سانتي متر،وزن 6/84±53 کيلوگرم و  شاخص توده بدن3  سال،قد1/73±362/11 3/14±36/66 ورزشکار)سن

کيلوگرم و  شاخص   61/53±43/4سانتي متر،وزن  11/362±16/1قد ،سال 36/ 11±11/3)سن غيرورزشکار  کيلوگرم بر متر مربع(

   4/81±13/31سانتي متر،وزن 11/357±58/6قد،سال86/36±33/11)سن و چاق کيلوگرم بر متر مربع( 66/22±53/3 توده بدن

 1به عنوان فاکتور التهابي پيشگوئي کننده hs_CRP 2/812±12/47 کيلوگرم بر متر مربع(قرار گرفتند.  کيلوگرم و شاخص توده بدن

. ميزان آمادگي بدني با تست ورزش )بروس(محاسبه شد .اندازه گيری شد قلبي عروقي  هایيماریب HDL,LDL,TG. , VLDL, 

HbA1c کلسترول، اهه با استفاده از آزمون تحليل واریانس یک ر هادادهقند خون و انسولين به صورت ناشتا اندازه گيری شدند . 

ANOVA ≥P  15/1( ،آزمون تعقيبي شفه ) اوت همبستگي پيرسون و خط رگرسيون تجزیه و تحليل شدند . نتایج نشان داد ، تف

hs_CRP مقادیر / 113) باشديمتران ورزشکار و غيرورزشکار معني دار در دختران چاق با دخ  P≤  يرهامتغدر بررسي همبستگي بين 

با  hs_CRP صرف نظر از گروه ، بين P≤0/001 شاخص توده بدن )   ) ،درصد چربي( 0/001≥P دور کمر  یاندازه، ( )  13 /1 ≥ P  

 همبستگي P ≥حداکثر اکسيزن مصرفي4 )1/113   باhs_CRP( همبستگي مثبت و  113P/ 1 ≤(،اندازهی دور کمر به دور باسن 

و فشار خون سيستولي به صورت مشخصي در گروه افراد چاق و   LDL  ،VLDLمنفي مشاهده شد. HDL در گروه ورزشکار از دو  

HbA1cگروه دیگر بيشتر بود.  تایج ه به نمشاهده شد. با توج هاگروهقند خون و انسولين ناشتا در گروه دختران چاق بيشتر از دیگر  

بسزائي  يرتأثاز تغذیه و فعاليت بدني ، بر سلامت جوامع  متأثرفوق ، سبک و عادات زندگي ، ميزان آمادگي بدن و شاخص توده بدن 

د ِ پيشگيرانه از ادامه رون یراهکارها، با اطلاع رساني و آموزش ، جامعه را نسبت مضرات عدم فعاليت بدني و شوديمدارد. توصيه 

یسک بالای التهابي ، مانند افزایش آمادگي بدني و ورزش ، آگاه و با آموزش صحيح چگونگي غربالگری افراد دارای ر یاکتورهافافزایش 

قلبي عروقي، کمک شایاني به پيشبرد سلامت جامعه کرد .  هایيماریبابتلا به   

 hs_CRPآنتروپومتری ، چاقي ، ،آمادگي بدني کليدی: کلمات 
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 زندگي طول در چاقي  با آن ارتباط و کودکي دوران در وانير بهداشت بررسي

 

 محمدزاده رویا اعجاز، هاله ، *زاده قاسم سميه نويسندگان:

 ایران، اروميه، اروميه پزشکي علوم دانشگاه، دانشجویي تحقيقات کميته، پزشکي دانشجوی* :آدرس

Esau.urmia@gmail.com 

 

 حاضر عصر در توانسته بطوریکه است اجتماعي و اقتصادی توجه قابل عوارض با جهاني شایع مشکل یک چاقي :هدف و زمينه پيش  

 و ژنتيکي استعداد، محيطي عوامل بين پيچيده کنش برهم حاصل چاقي. باشد دنيا در سلامت های چالش بزرگترین از یکي عنوان به

 از حاصل های یافته. است ضروری، اصلاح قابل خطر عوامل شناسایي چاقي از پيشگيری دانش پيشبرد بمنظور. است انسان رفتار

 را زندگي طول در  چاقي خطر است ممکن زندگي اوایل نامطلوب تجارب که دهد مي نشان انساني غير پستانداران در تجربي مطالعات

 دردوران سالم عاطفي و رواني رشد. است گرفته انجام کمتری مقدار به زمينه این در انساني مطالعات حال این با، بدهد قرار تاثير تحت

 مطالعه این. شود مي ریزی پي کودکي دوران در فرد رواني بنای و اساس و کند مي تضمين را بزرگسالي در رواني بهداشت، کودکي

 نظر در وی برای جسمي بهداشت یک عنوان به که آینده در فرد چاقي برروی کودکي دوران در رواني بهداشت  ارتباط هدف با مروری

 .است گرفته انجام شود مي گرفته

 استفاده  مدکس ایران و PubMed، مدلاین اطلاعاتي های پایگاه از، ای کتابخانه مطالعه بر علاوه اطلاعات گردآوری برای :کار روش

 و کودکي دوران در رفتاری بد با مرتبط های واژه کليد از. گرفت قرار بررسي مورد 2132- 3336 های سال از موجود مقالات و شد

 بررسي مورد و حاضرشد مطالعه وارد مرتبط  مقاله 22 نهایت در. شد استفاده مقالات جستجوی جهت چاقي و کودکان رواني سلامتي

 .گرفت قرار

 بدرفتاری مورد که کودکاني در بزرگسالي ندورا در چاقي به ابتلاء خطر که داد نشان آمده بدست مقالات مروری مطالعه :هايافته  

 فرد روان و سلامت بر آن آثار، کودکي دوران در بدرفتاری از ناشي باقيمانده آثار بيشترین و دارد توجهي قابل افزایش اند گرفته قرار

 علت به، اند شده واقع بدرفتاری مورد کودکي دوران در که افرادی شده مشخص گرفته انجام های پژوهش در همچنين. باشد مي

 همچنين و باشد بيشتر تواند مي افراد سایر به نسبت آنها در پرخوری احتمال، اشتها کننده تنظيم های هورمون در اختلال احتمال

 در فعاليت کاهش و خستگي به منجر تواند مي، گذارد مي کودکان ایمني سيستم بر دوران این های استرس و ها تنش که منفي اثرات

 در توجهي بي  که شده مشاهده همچنين. گردد چاقي ایجاد ساز زمينه نتيجه در و کالری مصرف کاهش باعث آن بطبع و ودبش آنها

 در چاقي به ابتلا احتمال افزایش باعث توانسته زندگي طول در مشکلات این تداوم و دوران این مزمن رفتاری مشکلات و کودکي سنين

 و الکل مصرف، کشيدن سيگار، اقتصادی -اجتماعي وضعيت همچون  فاکتورهایي که شد مشخص مطالعه چندین در. گردد  بزرگسالي

 بزرگسالي در چاقي و دوران این بدرفتاری بين ارتباط درکنار بسزایي نقش توانند مي نيز کودکي دوران در جسماني های فعاليت یا

 .باشند داشته

 برای خطرناک عامل یک بعنوان تواند مي کودکي دوران در رفتاری بد که است آن از حاکي مطالعه این نتيجه کلي بطور :گيرینتيجه

 قابل خطر عامل یک کودکان با بدرفتاری که نکته این به توجه با. شود گرفته نظر در جهاني و بهداشتي کننده نگران عامل یک و چاقي

 های پژوهش، کودکان جسمي و رواني سلامت بر ها تاریبدرف ازاین ناشي مدت دراز عواقب گرفتن درنظر با و است چاقي برای اصلاح

 حل راه کشف و کودکي دوران های رفتاری بد و ها رفتار سوء کاهش برای هایي روش یافتن جهت تلاش زمينه در است بهتر آینده

mailto:Esau.urmia@gmail.com
mailto:Esau.urmia@gmail.com
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 استراتژی از یکي عنوان به آنان حال رفاه و کودکان روان سلامت ارتقاء جهت لازم اقدامات همچنين و باشد آثار این زدودن برای هایي

 .بگيرد انجام،  آینده در چاقي از پيشگيری های

 چاقي عوارض، چاقي ، کودک رواني بهداشت :کليدی کلمات
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 سال در اروميه شهر ساکن کرد و آذری قوميت دو مردان و زنان در شکمي و عمومي چاقي و وزن اضافه شيوع ررسيب

3139 

،  زاده قوام سعيد4،  طباطبایي قاضي محمود1،  مجدزاده رضا2،  زیناب عيني حسن3،  اميدوار نسرین، *3 رضازاده آرزونويسندگان: 
  سعيدلو نوری سکينه5

 .ایران، تهران، غذایي صنایع و تغذیه تحقيقات انستيتو، غذایي صنایع و تغذیه دانشکده، جامعه تغذیه گروه 3: آدرس

 .ایران، تهران، تهران پزشکي علوم دانشگاه، سلامت تحقيقات ملي موسسه 2

 .ایران، تهران، تهران دانشگاه، اجتماعي علوم دانشکده، شناسي جمعيت گروه 1

 .ایران، اروميه، اروميه پزشکي علوم دانشگاه، پزشکي دانشکده، تغذیه گروه 4

 .ایران، اروميه، ميهارو پزشکي علوم دانشگاه، نوشيدني و غذا امنيت تحقيقات مرکز 5

arezoo.rezazadeh@gmail.com 

 

 گزارش آخرین طبق. است مطرح ایران در عمومي سلامت مشکل یک عنوان به چاقي و وزن اضافه افزایش به رو شيوع: هدف و سابقه

 اینکه توجه با. باشد يم کشور در چاقي شيوع ششم رتبه دارای غربي آذربایجان استان، واگير غير بيماریهای خطر عوامل بررسي ملي

 دو مردان و زنان در چاقي و وزن اضافه شيوع تعيين هدف با، حاضر مطالعه، هستند کرد و آذری قوم استان این ساکن غالب قوم دو

 .شد انجام 3132 سال در اروميه شهر ساکن کرد و آذری قوميت

 دو از ساله 64 تا 21(مرد 236 و زن 427)نفر 721، 3132مهرسال تا اردیبهشت فاصله در، مقطعي مطالعه این در: روشها و مواد

، سنجي تن های داده. شدند انتخاب ای مرحله چند ای خوشه سيستماتيک روش با اروميه شهر ساکن(، کرد278 و آذری 445) قوميت

 وزن اضافه. شد اسبهمح (Body Mass Index:BMI)بدن توده نمایه و گيری اندازه استاندارد روشهای با کمر دور، قد، وزن شامل

 دور صورت به شکمي چاقي و مترمربع/کيلوگرمBMI≥11 صورت به عمومي چاقي و مترمربع/کيلوگرم BMI ≥25 <11صورت به

 .شد تعریف سانتيمتر35بيشتراز کمر

 ذریهادرآBMI و کيلوگرم75/73±65/34 درکردها و کيلوگرم86/75±33/34 ها درآذری وزن معيار انحراف و ميانگين :ها يافته

 درکردها و سانتيمتر51/31±82/31 درآذریها کمر دور و مترمربع/کيلوگرم 36/26 ±82/5 درکردها و مترمربع/کيلوگرم71/5±35/27

 وزن کم ها نمونه ٪8/2 حاليکه در. بود کردها از بالاتر داری معني بطور دورکمر جز به شاخصها همه آذریها در که بود 18/31±71/33

( کردها%3/25و آذریها %7/11) ٪7/11(، کردها%6/15 و ها آذری%7/13) وزن اضافه دارای ٪2/11، بودند( کردها %8/1 و آذریها % 1/2)

 نظر از فقط قومي گروه دو. بودند( کردها%7/45و آذریها %3/47)شکمي چاقي و( کردها%3/25 و آذریها %7/11) عمومي چاقي دارای

 بود کردها از بالاتر توجهي قابل طور به شکمي  و عمومي چاقي ها آذری در که بطوری، داشتند داری معني تفاوت چاقي ميزان

(15/1>p). داشتند شکمي و عمومي چاقي برای بيشتری شانس پایين اجتماعي-اقتصادی وضعيت دارای گروه، قوم هردو در. 

 مي اروميه شهر ساکن غالب اقوام عنوان به ها آذری در شکمي و عمومي چاقي بيشتر شيوع دهنده نشان مطالعه: گيری نتيجه و بحث

 از مزمن های بيماری شناسي علت و تحليل در اقتصادی -اجتماعي و فرهنگي عوامل به توجه اهميت دهنده نشان یافته این. باشد

 .است نياز مورد قوم دو در تفاوت این کننده تعيين علل بررسي برای بيشتر مطالعات. است کشور در چاقي جمله

 اروميه شهر، کرد، آذری، قوميت، چاقي، وزن اضافه: يدیکل کلمات
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 خانوارهای شهری و روستايي استان آذربايجان شرقي تنقلات)چيپس و پفک و...( به عنوان ميان وعده توسط بررسي ميزان مصرف

 2کوشا  دهيحم ،2اصغری آرزو،3نيک نياز لايل ،*2پورعلي  اله فتحنويسندگان: 
 ایران -اونت بهداشتي دانشگاه علوم پزشکي تبریز،تبریزگروه بهبود تغذیه، مع9

 مرکز تحقيقات مدیریت خدمات بهداشتي درماني تبریز، دانشگاه علوم پزشکي تبریز، تبریز، ایران 3

poorali77@gmail.com 
 

اشد. مصرف ميان وعده سالم سرشار از از مهمترین عوامل موثر بر سلامتي مي ب کيفيت و کميت الگوی ميان وعده های مصرفي روزانهمقدمه و هدف: 

این مطالعه به منظورارزیابي ميزان  مواد معدني و ویتامين ها احتمال ابتلا به چاقي و مشکلات قلبي عروقي را کاهش مي دهد. بنابراین

 .احي واجراشدشرقي طر در خانوارهای شهری و روستایي استان آذربایجانتنقلات)چيپس و پفک و...( به عنوان ميان وعده مصرف

نفری درمناطق شهری وروستایي  8خوشه  57بود،که جمعا  جامعه آماری دراین بررسي خانوارهای مناطق شهری وروستایي استانروش مطالعه : 

افته و با ای ساختاریهای موردنيازدراین مطالعه ازطریق پرسشنامه خوشه روستایي بود. داده33خوشه شهری و18خوشه  57بررسي شدند که ازمجموع 

 موردآناليز قرار گرفت.SPSSآوری شد. داده ها توسط برنامه انجام مصاحبه پرسشگران درخانوارها جمع

و  %5/6خانوارهای مورد بررسي به صورت روزانهتنقلاتي مثل چيپس و پفکرا به عنوان ميان وعده ) در نمونه های شهری %7/6در این مطالعهيافته ها: 

و در نمونه های %6/33درصد خانوارها)در نمونه های شهری21تنقلات بصورت هفتگي در ( مصرف مي کردند. مصرف%3/6در نمونه های روستایي

 ( وعدم مصرف تنقلات%1/28و در نمونه های روستایي %3/11خانوارها)در نمونه های شهری %4/23(، مصرف بندرت تنقلات در %8/21روستایي

 (گزارش شد.%44و در نمونه های روستایي  %8/41خانوارها)در نمونه های شهری%3/41در

مطلوب نبود و اکثریت خانوارها تنقلات را بصورت هفتگي در ميان وعده ها دریافت مي کردندکه براساس نتایج این مطالعه،بحث و نتيجه گيری:

 بنابراین اجرای برنامه های آموزشي مناسب دراین زمينه ضروری به نظر مي رسد.

 ، آذربایجان شرقيچيپس، پفک،ميان وعده ،تنقلاتکلمات کليدی:
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Maternal characteristics in prospective fetal growth study 
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Background: maternal nutritional status is closely tied to their family status that is influenced by educational 

and economical levels. Thus, the aim of study was the association between demographic background of 

mother on pregnancy outcome. 

 Method: a total 504 ultrasound  repeated observation from 156 respondents were collected following a 

cross-sectional design during pregnancy period. Dietary assessment was accomplished by 24-hour diet recall 

and food frequency questionnaire. Anthropometrics parameters include of;Birth measurements and fetus 

parameters (Bpd, HC, FL and AC) were collected through sonography reports. . The ANOVA and T-test 

were applied into statistical analysis. 

Result: the majority of respondent were from better social-educational class and average 28 years old. 

Reffering to the result by increasing the income and education level people acquired better BMIand birth 

parameters as well (P<0.05). most of the respondent in last trimester were housewife, but the birth parameter  

and maternal dietary intake were higher among those who continues to work outside (P>0.05). 

57.7% of respondent were in more than five member family and 53.2% of them living in extended family 

type. In addition, birth head circumference and birth length were high on average than birth weight within 

extended family (P<0.05)  

Conclusion: the ideal outcome of pregnancy is influenced by several factors include of, general social 

background and dietary intake, noticeably fetal growth trajectory is affected by  maternal nutritional status 

prior and during pregnancy. 

Key words: pregnancy , birth measures, nutrition ,income-education,fetus.  
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Survey of anthropometric measurements and daytime sleepiness between Urmia medical 

science university students in 2015 

Authors: Marzieh Ebrahimi 1, Elham Sadeghi * 2, Zahra Tayebi 3 

Address: 1 Academic member of Midwifery department, Urmia University of medical sciences, Iran. 
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mebrahimi11@yahoo.com 

Objective: Obesity is a major health concern that is prevalent in women. Urbanization, industrialization, and 

related lifestyle changes in and the dietary transition to high fat and calorie diets are leading causes of the 

worldwide obesity epidemic. Sleepiness during the day can be an antecedent to falls, declining quality of life, 

and less functional recovery in students. Sleepiness during the day may also be an indicator that hypertension 

and diabetes are not well controlled. 

Methods: A cross-sectional study was performed from 91 female students of nursing-midwifery and public 

health faculties. The questions were also related to demographic information and anthropometric 

measurements (height, weight, waist circumference, hip circumference and BMI [body mass index: 

weight/height {kg/m2}]), Epworth sleepiness scale (ESS) and general medical history. Statistical analysis 

was performed using the SPSS package for windows, version 22. P-value less than 0.05 was considered 

statistically significant. Overweight was defined as BMI of 25.0 to 29.9 kg/m2 and BMI >= 30.0 kg/m2 was 

defined as obese. A waist circumference (WC) of >= 80 cm was considered to represent central obesity. 

Results: Based on body mass index (BMI), that mean body mass index was 21.95 ± 2.97, that 72.5% of 

students were normal weight, 13.2% overweight, 0% obese and 14.3% underweight. Central obesity was 

14.3% (using the WC). There was a significant correlation between BMI and WC (p = 0.00). 37.4% of 

students were very sleepy and should seek medical advice (using Epworth sleepiness scale). There was a 

significant negative correlation between body mass index with score of daytime sleepiness (p =0.58). 

Conclusion: Overweight and obesity are important health problems among the students. Educational 

programs to increase awareness are recommended. 

Keywords: Body mass index, daytime sleepiness, Epworth sleepiness scale, anthropometric measurements 
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Detecting Hot Spot of Child Nutrition Deficiency in the West Azerbaijan Province, Iran 
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Background: The prevalence of protein-energy malnutrition has been a prudent decrease in all malnutrition 

levels. However, it is one of the important health problems in the west Azerbaijan province .In this study we 

determine  the  prevalence of malnutrition among children less than 5 years and identify hot points of  using 

Geographic Information System in West Azerbaijan province.  

Materials & Methods: In cross-sectional study based on a cluster sampling, weight and height of  3341 

children between 0-59 months old in West Azerbaijan province in 2008 year were gathered. Z scores 

calculated for three indicators: height for age, weight for height and weight for age .Geographical 

distribution pattern of underweight, stunting, and wasting indicators in 14 districts of the province depicted 

by Geographical Information System (ARC GIS 9.3) software.   

Results:  8.7%, 7.5% and 4.3 % of the children aged less than five years suffered from stunting, wasting, and 

underweight respectively; the prevalence of  malnutrition indexes varies at districts level of this province. 

The prevalence of stunting (30.5%) and wasting (9.6%) were highest among piranshahr and sardasht children 

respectively .The prevalence of stunting significantly higher among rural vs urban children (P<0.05), 

although there is no significant difference between wasting and underweight among rural vs urban 

areas(P>0.05) .   

Conclusion: The prevalence of protein-energy malnutrition was twofold higher than mean national level 

among children under five years old; piranshar district were classified as high prevalence of malnutrition 

(eight fold of natial level) .  It appears that subjective strategies are required to improve the nutritional and 

health, socioeconomic indicators in this province.   

Keywords: protein-energy malnutrition , prevalence, geographical distribution map, GIS,  

http://umj.umsu.ac.ir/search.php?slc_lang=en&sid=1&key=protein-energy+malnutrition+%E2%80%8E
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http://umj.umsu.ac.ir/search.php?slc_lang=en&sid=1&key=geographical+distribution+map
http://umj.umsu.ac.ir/search.php?slc_lang=en&sid=1&key=GIS
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Effect of correct diet education on quality of life in type 2 diabetic patients 
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Introduction: An estimation tells that 285 million people have diabetes and its prevalence is predicted to 

increase to 439 million by 2030. For the year 2010, it is estimated that 3.96 million excess deaths in the age 

group 20-79 years are attributable to diabetes around the world. Quality of life has importance for people 

with diabetes and their health care providers. 

Quality of life is also increasingly recognized as an important health outcome in its own right, representing 

the ultimate goal of all health interventions. More than 50 years ago, the World Health Organization stated 

that health was defined not only by the absence of disease and infirmity, but also by the presence of physical, 

mental, and social well-being. 

Recent developments in the fields of health outcomes research and health technology assessment have also 

stimulated interest in quality-of-life evaluation as a clinical research tool.  

Researches show that educational programs on diabetic diet reduce the complications from the disease. Due 

to high incidence of diabetes and the importance of nutritional education, the effect of diet training on quality 

of life was studied in Urmia, west Azerbaijan. 

 Methods: The present research intended to evaluate effect of correct diet education on quality of life in type 

2 diabetic patients. Sampling was based on objective, and data was gathered by a questionnaire consisting of 

2 parts: socio–demographic characteristics and quality of life. The tool for the evaluation of quality of life 

was SF36 standard form. There were 20 diabetic patients in each of intervention and control group. Data 

were collected in two stages, before intervention and a month after intervention. 

Results: 50% of patients were male. The mean age of subjects was 46.44, and 46% of them were illiterate 

and 84% were married. Paired t test was used to determine the impact of nutritional education on quality of 

life. Statistical test results showed significant differences between nutritional education and the mean scores 

of fatigue, level of vitality, energy status before and after nutrition education (P< 0.05). There were not 

significant differences between nutritional education and physical functioning, physical role, physical pain, 

general health, emotional role, general health perception. 

Conclusion: This study and other studies showed similar effects of Nutritional training on improving quality 

of life of patients.  

Researchers believe that this research showed diagnose of risky patients can reduce health problems, 

psychological and other issues through the training they received. This study and other studies showed 

similar effects of nutrition education on improving quality of life of patients. However, the lack of significant 
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differences before and after training in this study can be poorly educated and most likely forgotten subjects 

or doing recommended due to difficulty or poverty. 

Positive outcomes were observed in adults receiving nutrition intervention for type 2 diabetes. Ongoing 

intervention is needed to be supported by continued clinical researches. 

Keywords: education, quality of life, diabetic patients 
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Background : Obesity is a pandemic social problem worldwide. Excess fat accumulation is causally linked 

with various metabolic risk factors including type 2 diabetes, hypertension, and dyslipidemia a growing body 

of evidence has identified that   link of  adiposity to diabetic risk by increased serum leptin and low 

circulating levels of the insulin-sensitizing protein adiponectin. Adiponectin is a protein molecule that is 

secreted by the adipocytes of white adipose tissue and highest expressed proteins in adipocytes. There is a 

tendency for reduced adiponectin levels in obese individuals  and also lower in insulin-resistant individuals. 

Objective: the study aimed to examine relationships between obesity, insulin resistance and adiponectin 

levels among overweight/obese adults. 

Method: the enquiry were made through medline(pubmed) and chocran library up to 2015.the search term 

were used comprise of;adipocyte AND fat cell, adipocytokines AND insulin resistance, adipocyte 

hormone,adiponectin,adiponectine level,adiponectine AND diabete type2, adiponectin AND lipid profil, 

adiponectin AND body composition. 

Result: several epidemiological studies have reported the negative correlation between adiponectin level and 

BMI and % body fat, waist to hip ratio, waist circumference, truncal fat and intra-abdominal fat. besides, 

there is an increase in adiponectine with weight loss in obese women. numbers of population studies reported 

that adiponectin negatively correlated with fasting plasma insulin concentration and 2 hour glucose 

,triglycerides and also positively correlated with HDL cholesterol and insulin sensitivity. 

Conclusion:  insulin resistance and obesity are both associated with lower plasma adiponectin concentration 

and has potential role in pathogenesis of diabetes type 2.accordingly, imbalance of adipokines contributes to 

the development of obesity-linked disorders. 

Keywords: obesity, Adipocytokines, Adiponectin, insulin resistance and diabete type2 
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Background:  There are ample of evident that adipokines participate actively in a number of physiological 

processes to mediate the effects of obesity and lifestyle factors in modulating metabolism, inflammation. 

Epidemiological studies have suggested that increased adiponectin levels are associated with a 

Mediterranean-type diet and adherence to a healthy dietary pattern.therefore we aimed that  adiponectin  can 

be   affected by changes in dietary composition.  

Method: the total search has been carried out through pubmed scince 2005 till 2015. 

Result: The effect of energy restriction on adiponectin levels has been investigated with ambiguous results. 

The finding of animal studies revealed  that the consumption of hyperlipidemic diets, rich in saturated fat, 

reduces the levels of adiponectin, while the diets rich in polyunsaturated fatty acids and supplementation 

with omega-3 and eicosapentaenoic acid, as, in some trial among human shows increase its gene expression 

and plasma levels of adiponectin. while,  in some studies, the circulating adiponectin levels remained either 

unchanged or even decreased. 

Conclusion: The diversity of the findings reported can be attributed, in part, to differences in the duration of 

energy restriction, rate of weight loss, type of adipose tissue lost (visceral vs subcutaneous fat), or types of 

dietary interventions, as well as the obesity status of the study participants. 

Key words: adipose tissue, diet, diet pattern ,life style, Adiponectin. 
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Background: An increased prevalence of childhood overweight has been Observed worldwide and risk of 

obesity is primed by exposures early in life. Among other factors, breastfeeding has been hypothesized as a 

potential priming factor against overweight. 

Method: the total search has been carried out through chocrane library, pubmed scince 2009-2015 using 

keyword; obesity, exclusive breast feeding, offspring obesity and breast feeding duration. Therefore, the final 

39 article comprises; systematic-meta analysis,cohort and randomized trial was decided to  include. 

Result: In the various studies explored, the significant protective effects of breastfeeding against overweight 

in later life, whereas one of meta-analysis showed no effect of breastfeeding on mean body mass index, may 

be explained by different effects of breastfeeding in normal-weight compared with overweight children. 

Moreover, higher plasma concentrations of insulin shown in bottle fed compared with breastfed; these higher 

concentrations would be expected to stimulate fat deposition and the early development of adipocytes. A 

recent cohort study in Australia showed that early infant feeding can affect BMI trajectories through a 

possible change in the timing of adiposity rebound (AR). Moreover, BMI peak characteristics are strongly 

associated with both duration of exclusive breastfeeding and body composition at 3 y of age. Each additional 

month of breast-feeding was associated with less weight gain in the first year. The other factors comprises; 

higher maternal weight, age and smoking during pregnancy and also high birth weight of child, lower 

maternal education and childhood familial experiences along with duration of breast feeding  were 

significantly related to the risk of later obesity. 

Conclusion: Breastfeeding is considered a possible protective factor for obesity in childhood, influencing 

gene–neuroendocrine–environment–lifestyle interaction. The biological mechanisms explaining the role of 

breastfeeding on Fat mass and Obesity gene-induced BMI growth are not known. A possible explanation is 

that breastfeeding could prevent Fat mass-Obesity gene induced fast weight gain during infancy by providing 

better energy balance at critical periods of development during infancy, but this remains speculative. Further 

studies are required. 

Keywords: Breastfeeding, child, maternal, obesity and offspring weight gain. 
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Background and Objective: Motivational interviewing (MI) has been shown to be an effective strategy for 

targeting obesity in adolescents, and parental involvement is associated with increased effectiveness. The 

aim of this study was to evaluate and compare the role of parental involvement in MI interventions for obese 

adolescents. 

Methods: A total of 357 Iranian adolescents (aged 14-18 years) were randomized to receive an MI 

intervention or an MI intervention with parental involvement (MI + PI) or assessments only (passive 

control). Data regarding anthropometric, biochemical, psychosocial, and behavioral measures were collected 

at baseline and 12 months later. A series of intention-to-treat, 2-way repeated-measures analysis of 

covariance were performed to examine group differences in change in outcomes measures over the 12-month 

follow-up period. 

Results: Results revealed significant effects on most of the outcome parameters for MI + PI (eg, mean ± SD 

BMI z score: 2.58 ± 0.61) compared with the passive control group (2.76 ± 0.70; post hoc test, P = .02), as 

well as an additional superiority of MI + PI compared with MI only (2.81 ± 0.76; post hoc test, P = .05). This 

pattern was also shown for most of the anthropometric, biochemical, psychometric, and behavioral outcome 

variables. 

Conclusions: MI with parental involvement is an effective strategy in changing obesity-related outcomes 

and has additional effects beyond MI with adolescents only. These findings might be important when 

administering MI interventions in school settings. 

Key words: adolescents; intervention; motivational interviewing; obesity; parental involvement 
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Introduction: Immediate and long-term complications of obesity and overweight in children introduce these 

as a potential danger. Researches show that there is a direct relationship between childhood obesity and their 

lifestyle. The reduction of physical activity and Improper diet are the main causes of this disease. So, 

strategies for management of obesity for prevention of Complications of it and promotion of health is too 

important. The purpose of this study is evaluation the use of smartphone applications in self-management of 

child obesity.  

Methods: The MESH terms: childhood obesity, smartphone applications, self-management, games (for 

mobile phone) and combinations of these terms were used to search PubMed (NLM), Scopus, Science Direct 

and Web of Science (between 2005 and 2015). Our search have 238 literature. The title and abstract of the 

retrieved literature were evaluated manually with respect to their relevancy to our study objectives. We 

ended up with 37 papers. 

Results: The result was 30 full papers reporting on the impact of applying Smartphone applications to 

promote in self-management of child obesity. Some important results of analyzing these literatures were: 

encouragement the child for changing of behaviors (33.33%), enabling remote monitoring the obese children 

health (10%), providing reliable health information [in games] (27.77%) and increasing physical activity in 

children (40%). 

Conclusion: Smartphone applications can be an appropriate tool to Meeting the information needs of 

children and their families and also lead to change of their life style with low cost and high effectiveness. It 

also seems necessary that the factors like; incentive, attractive and usability Smartphone applications 

Considered. 

Keywords: Children Obesity, self-management, smartphone applications, mobile games 
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 Introduction:  the issue of being overweight and obese is becoming an increasingly prevalent problem in 

both developed and developing world, and it is one of the most serious public health challenges of the 21st 

century.  

 Although, There are controversial results regarding obesity risk factors but identifying preventive factors  is 

an important issue. Therefore, we aim to assess the effect of calcium and vitamin D supplementation on 

obesity.  

Materials and methods: this is a review study which was conducted on databases such as pubmed, google 

scholar, SID, scopus regarding the mentioned keywords. Investigators assessed articles related to the effect 

of calcium and vitamin D supplementation on obesity. 

Results: previous investigations showed that calcium intake had a protective effect on obesity and it was 

inversely associated with dyslipidemia , type 2 diabetes and hypertension.also, some previous investigations 

mentioned  the effect of vitamin D on  lower overweight and obesity it has been observed  fat loss in very-

low calcium consumers independent of energy restriction by  calcium+D supplementation for 12 weeks. 

Also, Major et al. reported a significantly greater decrease in body weight and fat mass in the calcium+D 

group receiving 1200 mg calcium carbonate and 400 IU vitamin D daily. However, many randomized 

controlled trials which assessed the effect of supplemented calcium with or without vitamin D on weight 

mentioned controversial results and some found no significant difference in anthropometric indices between 

the calcium-supplemented and placebo groups. 

Conclusion: although, various investigations noted no significant effect of calcium and vitamin D in obese 

patients, but it seems that clinicians can assess plasma level of calcium and vitamin D in and administer 

supplements if needed.    

Keywords: calcium, vitamin D, obesity 
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Background/ Objectives: The vast majority of studies have found that greater body weight is associated 

with an increase in breast cancer risk after menopause (post menopause). Also, Pregnancy weight gain may 

influence risk for breast cancer in mothers and their daughters. In patients with suspected breast cancer, 

ultrasound (US) imaging is a more convenient, low costs and safer tool than mammography and MRI scan. 

Since the radiologist interpretation is often the clinicians guide to patient management. It would be a major 

advance in diagnosis and monitoring of the breast cancers to develop an automatic texture pattern analysis 

beside conventional view of the US images in order to improve accuracy and confidence of the radiologist 

with no need of other radiological and or pathological examination. 

Patients and Methods: Among ultrasound images, more than 91 patients with breast cancer including 35 

benign and 56 malignant tumors were identified for quantitative texture analysis via MaZda Software version 

4.7. One image per patient was loaded in Mazda Software and regions of interests (ROIs) were defined 

within the abnormal part of the images. Available options applied to extracting the 10 most relevant texture 

feature parameters set per ROIs for texture discrimination and classification.  Three texture analysis 

programs were applied to the task of discrimination selected ROIs from the US images into benign or 

malignant categories. They involve Principle Component Analysis (PCA), Linear Discriminant Analysis 

(LDA) and Non Linear Discriminant Analysis (NDA.The Receiver operating characteristic (ROC) curve 

analysis was used for comparing the differentiation performance of applied texture analysis methods. 

Results: Significant separation between benign and malignant breast tumors was by NDA with accuracy of 

97.8%, sensitivity of 94.28%, specificity of 85.5% and the area under the ROC curve   value of 0.97. 

While the performance of the PCA and LDA was good and more or less the same with no significant 

statistical differences.  
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Conclusions:  It is shown that computerize texture analysis has the potential to discriminate malignant from 

benign lesions, ultimately to help patient and health management to reduce unnecessary expenditure. 

Key words: Obesity; Ultrasound; breast tumors; texture analysis  
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Introduction: both obesity and asthma are on rise in worldwide. Increasing prevalence of obesity may partly 

explain the rising asthma and obesity is a risk factor for asthma .prevalence asthma was approximately 10 

percent for adults .Using cross sectional data from many study found that BMI was linearly related to the 

prevalence of asthma in women  but not in men. 

Method: A search in the medical literature from 2000 and onwards was carried out through Medline and 

Embase for publications on obesity, in combination with Medical Subject Heading (MeSHs) words related to 

asthma. 

Result: The relations between the weight and asthma were examined for men and women .in most several 

recent cross-sectional studies in journals show that have significant association between BMI and asthma in 

women but not in men. Some studies demonstrated that BMI was positively associated with wheezing and 

airway hyperresponsiveness (AHR) in girls but not in boys, whereas another study found BMI to be 

associated with asthma in both boys and girls. mechanisms relating obesity and asthma are likely to include 

inflammatory mediator's mechanical factor and immune factor and leptin level that are all altered in obese 

case.  One plausible hypothesis is that female sex hormones play an important role in the etiology of asthma 

and (AHR) that these hormones are influenced by obesity .women admission for asthma is higher than men. 

Most of studies show that obesity is a risk factor for adult asthma in women.  

Conclusion: Increasing rates of obesity have paralleled increasing rates in asthma prevalence but the 

interrelation is uncertain obesity may be a risk factor for asthma due to the generation of inflammatory 

mediators that lead to airway hyper responsiveness. Obese patients with asthma do not respond as well as 

normal weight patients to treatment. Several prospective studies of obese asthmatics have shown that weight 

reduction leads to improved pulmonary function, and reduced severity and frequency of asthma symptoms 

Key words: obesity, asthma, hyperresponsiveness (AHR) 
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Background and Objectives: There are few epidemiological reports regarding adherence to physical 

activity (PA) and screen-time (ST) recommendations among Iranian children and adolescents at provincial 

level, we used nationally representative data to provide recent prevalence estimates of Iranian children who 

meet recommendations for PA and screen-timeST viewing. 

 Methodology: This nationwide study was conducted as a part of the fourth survey of a national school-

based surveillance program entitled Childhood and Adolescence Surveillance and PreventIon of Adult 

Non-communicable disease (CASPIAN-IV) study, among students aged 6-18 years of 30 provinces of Iran 

during 2011-2012. Prevalence of recommended level for PA(>1 hours/week) and ST(<2 hours/day) and 

different combinations of PA and ST were determined in studied population 

 Results: In this study 13486 students were studied. From studied population, 18.62%, 34.11%, 50.66% and 

9.63% have reported >2hours ST, low level of PA, > 2hours TV watching and >2 hours computer working, 

respectively. Prevalence of recommended level of PA and ST was 53.92%.From studied population 6.63% 

had low PA & high ST. Paradox combinations of low PA & low ST  and moderate/high PA & high ST was 

prevalent among 27.47% and 6.26% of children and adolescents. The prevalence range of recommended 

level of PA & ST was 38.9%-65%.In 26.6% (8/30 provinces) of provinces <50% of pediatrics population 

have meet the recommended level of PA  & ST. In reminder provinces >50% of pediatrics population follow 

the recommended level for PA and ST. The prevalence range of low PA and High ST was 1.87% -13.77%. 
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The prevalence range of low PA and low ST was 19-39%. The prevalence range of high PA and high ST was 

8-15.9%. 

 Discussion and conclusion: The findings indicated that, the metropolitan area including Tehran and its 

neighboring provinces had higher level of ST and lower level of PA. The most important findings were low 

prevalence of low PA and high ST and high prevalence rate of paradox combination of low PA and low ST. 

The findings indicated that preparing facilities for improvement of PA level among children is the main 

priority of our future interventions in this field. 

Key words: Physical activity, screen time, children, adolescents 
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Objective: The increasing prevalence of obesity represents a major public health problem, with an effect on 

physical, emotional and psychosocial function. Obesity and negative body image has been shown to have a 

significant impact on a person’s sexual life. The relationship between sexual function/satisfaction and 

amount of body mass index in females is still obscure. The aim of this study was to investigate the 

association between body mass index (BMI) and sexual health in women in Urmia, West Azerbaijan, Iran. 

Methods: This is a cross-sectional descriptive study that evaluated female sexual health and body mass 

index. Data were collected by some inclusion criteria and using demographic and other questionnaires from 

138 women that referred to selected health centers at 2014 - 2015. We used the WHO classification of BMI 

(weight (kg)/ (height (m)2) and distinguished four categories: underweight (BMI <18.5), normal weight 

(18.5-24.9), overweight (25-29.9), and obese (≥30).The data collected were analyzed by statistical software 

SPSS version 22. P-values less than 0.05 were considered significant. 

Results: Women were between the ages of 17- 45 Years old, with a mean age of 29.58 ± 7.18. And a mean 

BMI of 26.22 ± 3.53; where of 11.6% of women were obese, 57.3% of women were overweight, 30.4% of 

women were normal weight and 0.7% were underweight. According to results, 79.2% women had sexual 

dissatisfaction + low satisfaction; and 91.6% women had sexual dysfunction. Correlations indicated 

significant positive relationships between sexual satisfaction and body mass index (P-values = 0.008, r = 

+0.22). We found a significant negative correlation between BMI and sexual functioning (P-values = 0.05, r 

= -0.16).  

Conclusion: Because sexuality is an integral part of a person’s sense of well-being, addressing sexual 

quality of life is essential, even though questions about sexual health may be difficult to ask. All women 

especially overweight and obese women should be counseled about health outcomes related to sexual 

activity. 

Keywords: sexual health, sexual function, sexual satisfaction, women, body mass index 
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Background: Liver plays an important vital role in the metabolism of carbohydrates, fats, storage of vitamin 

A and etc. Liver cirrhosis is a frequent consequence of the long clinical course of all chronic liver diseases. 

The aim of this study was to find out the effect of Liver cirrhosis on structural changes of pritoenin biliary 

cirrhosis Induced by Bile Duct Ligation (BDL) in Rat. 

Materials and Methods: Twelve male Sprague-Dawley rats (200-250 g) were divided into two groups, 

Control and Cirrhotic. Four weeks after surgery animals anesthetized and blood sample was withdrawn from 

the animal’s hearts to measure serum bilirubin as a marker of Cholestasis Total and conjugated bilirubin 

were measured by colorimetric method using an auto analyzer (BT3000). 

Results: Results were analyzed by using one way ANOVA. P<0.05 was considered as significant level. 

After four weeks of the BDL, bilirubin total and direct in cirrhotic group was 9.4±1.03 mg/dl and 6.8±0.6 

mg/dl respectively. These data as compared to control group were significantly increased (0.12±0.002 mg/dl 

and 0.11±0.003 mg/dl) (p<0.01). Abdominal fat monotonousness was changed severely in cirrhotic rat 

compared to control group. 

Conclusions: These results reveal that beyond the ascites as a distinct symptom of cirrhosis, the form of 

abdominal fat stores undergo sever changes.  

Keywords: Cirrhosis, Abdominal fat, Ascites 
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While no single factor is responsible for the recent, dramatic increases in overweight and obesity, a scientific 

consensus has emerged suggesting that consumption of sugar-sweetened products, especially beverages, is 

casually linked to increases in risk of chronic, debilitating diseases including type 2 diabetes, cardiovascular 

disease, hypertension and stroke. One approach that might be beneficial would be to replace sugar-sweetened 

items with products manufactured with artificial sweeteners that provide sweet tastes but with fewer calories. 

Unfortunately, evidence now indicates that artificial sweeteners are also associated with increased risk of the 

same chronic diseases linked to sugar consumption. Several biologically plausible mechanisms may explain 

these counterintuitive negative associations. For example, artificial sweeteners can interfere with basic 

learning processes that serve to anticipate the normal consequences of consuming sugars, leading to 

overeating, diminished release of hormones such as GLP-1, and impaired blood glucose regulation. In 

addition, artificial sweeteners can alter gut microbiota in   humans, which can also contribute to impaired 

glucose regulation. Use of artificial sweeteners may also be particularly problematic in children since 

exposure to hyper-sweetened foods and beverages at young ages may have effects on sweet preferences that 

persist into adulthood. Taken as a whole, current evidence suggests that a focus on reducing sweetener 

intake, whether the sweeteners are caloric or non-caloric, remains a better strategy for combating overweight 

and obesity than use of artificial sweeteners. 
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Background/Objective: The worldwide increasing prevalence of obesity necessitates research studies that 

focus on exploring the simple and inexpensive ways to prevent it. Breast feeding (BF) is one of the easiest 

methods that might protect against obesity. Given the lack of a review on the mechanisms of BF actions in 

the prevention of obesity this study aims to focus on the effects of BF on obesity prevention during infancy, 

childhood, adolescence, and adult life with emphasis on possible mechanisms. 

Methods: Databases of Pubmed and Science direct were searched for terms: “breast milk” plus obesity, and 

“human milk” plus obesity from 2005 till March 2015. Searching was limited to articles with English 

language. Review articles, case reports, abstract in symposium and congress, studies on preterm infants and 

non-healthy babies, and non-human studies were excluded. Based on critically appraise, eligibility of 

included articles were evaluated. 

Results: After applying the inclusion and exclusion criteria, 28 articles from 456 studies remained for further 

consideration. Eighteen studies on comparison of feeding type effects, 8 studies on hormones and bioactive 

compounds in breast milk, and 2 studies on macronutrient contents of breast milk were reviewed. Most of the 

studies showed positive effects of BF on obesity prevention during infancy, childhood, adolescence, and 

even adult life with aforementioned mechanisms. 

Conclusion: Evidence from recent studies suggests that BF may prevent not only childhood obesity, but also 

in other periods of life with various mechanisms including hormones, bioactive compounds, and 

macronutrient contents in breast milk. Further clinical trials about BF mechanisms of actions controlling for 

confounding variables, especially maternal pre-pregnancy overweight, is suggested. 
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Background: Obesity is one of common diseases worldwide. It is resulted from an imbalance between 

energy intake and expenditure associated with genetic, metabolic and behavioral factors. Obesity is a main 

risk factor associated with dyslipidemia, hypertension, glucose intolerance and cardiovascular disease. The 

aim of the present study was to investigate the protective effects of saffron stigmas extraction on 

dyslipidemia induced by high fat diet in obese rats. 

Methods and materials: 25male Wistar Albino rats were purchased from animal house of Birjand 

University of Medical Sciences (5 rats / cage). One group received normal food and others high fat diet (100 

gr normal food + 100 gr sugar + 200 gr corn oil) for 8 weeks. Then two groups of rats were gavaged with 

saffron stigmas (40 and 80 mg/Kg) daily for 3 weeks. End of study the blood samples were collected from 

heart of rats in sterile vial without anticoagulant for serum separation. Sera samples were analyzed for 

biochemical parameters such as total cholesterol (TC), total triglyceride (TG), low density lipoprotein 

(LDL), high density lipoprotein (HDL), and adiponectin using ELISA kit.  

Results: the serum level of HDL-C and adiponectin decreased in obese rats while the serum levels of TC, TG 

and LDL-C increased. After treating obese rats by saffron stigmas (80 mg/kg) HDL-C serum levels 56±1.5 

and adiponectin 66±4.8 increased while TC, TG and LDL-C decreased (122±10.8, 138±11.2, 32±1.8, 

respectively). 

Discussion: Our results showed saffron stigmas modulated serum TC, TG, LDL, HDL and adiponectin 

levels in high-fat diet-induced obesity. The stigmas with dose 80 mg/kg showed more effective impact on 

lipid profile. In conclusion, saffron stigmas may consider as a novel therapy for obesity. Also herb by 

increasing adiponectin can consider as a protective agent against cardiovascular disease.  

Keywords: Obesity, Saffron Stigma, Dyslipidemia, Rat  
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Introduction: Obesity is a worldwide health problem and is associated with many diseases such as 

cardiovascular disease, cancers and digestive diseases. In addition, obesity is an important risk factor in 

developing high blood pressure, Type II diabetes and hyperlipidemia. Childhood obesity can be determined 

with BMI above the 95th percentile for children of the same age and sex.  The prevalence of obesity has 

increased among children in recent decades.  Now, nearly a quarter of children in developed countries at age 

five are overweight or obese. This study aimed to determine the prevalence of overweight and obesity in 

high school students in Urmia city. 

Methods: This cross-sectional study was carried out in 2014 on 950 primary and secondary high school 

students in Urmia city. Data was collected through a multi-stage sampling, interviews and anthropometric 

measurements. The researcher prepared a questionnaire and licensed from Office of Education, then begins 

the sampling. Data collected by completing questionnaires and measuring student height and weight. Data 

were analyzed. 

Results: BMI in the secondary high school was reported (22.1524) significantly more than BMI in primary 

High School (21.0738) (Sig <0/001). BMI in the secondary high school students (22.24) in Region1 was 

significantly greater than primary High School students (20.58) (Sig<0/001), but this difference was not 

significant in Region2 (Sig = 0/903(. Among primary high school students, BMI in Region1 was reported 

(20.58) less than Region2 (21.9521) (Sig = 0.003), but BMI difference between the two Region was not 

significant. With increasing age, BMI of girls was significantly increased (Sig <0/001) and this increase was 

significant in both Region. 



 کودک و مادر چاقي الملليبين کنگره 

 ایران -اروميه  ،3134ماه  اردیبهشت 26-24

 

88 
 

Conclusion: According to The results of this study, with the increase in age, BMI of girls was significantly 

increased (Sig <o.oo1). So programs in field of the nutrition education is recommended in order to improve 

nutritional knowledge, correct nutrition habits and provide appropriate dietary patterns among adolescent 

girls. 

Keywords: BMI, girls, high school students 
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Obesity is characterized by chronic inflammation, immune dysregulation, and alteration of gene expression, 

associated with type 2 diabetes mellitus and cardiovascular disease. Inflammation underpins many obesity-

related comorbidities. Inflammation and the innate immune system play a key role in the pathogenesis of 

insulin resistance, T2DM, and atherosclerosis (1-7). The aim of these study was to investigate the effect of 

childhood obesity on inflammatory risk factors. 

Overview thirty new studies ,shows that Childhood obesity is associated with changes in immune cell 

frequency, inflammatory environment, and regulation of metabolic gene expression(2) and in childhood 

obesity there is a Correlation between leptin, adiponectin and high-sensitivity C-reactive protein.(3)These 

studies results shows correlation between Insulin resistance , IMT and BMI in obese child(8-12). Researches 

shows a negative correlation between physical fitness, physical activity and CRP(14_30). Some factors that 

affects inflammatory factors in childhood are: BMI , body fat percentage , physical activity , and physical 

fatness , and it shows  fat children are more likely to have heart disease , IR , and type 2 diabetes.  

Key words: obesity, inflammation, BMI, Heart desease 
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Background: The leading causes of death in obese adults include ischemic heart disease, diabetes and 

respiratory diseases. The saffron and its biologically active compounds have been shown antioxidant, anti-

inflammatory and dyslipidemia-improving effects. The aim of this study was to investigate the anti-obesity 

effect of saffron petals on obesity hormones in obese rats. 

Methods and materials: In this study, 25 male Wistar Albino rats were purchased from animal house of 

Birjand University of Medical Sciences (5 rats per each cage). One group received normal food and others 

high fat diet (100 gr normal food + 100 gr sugar + 200 gr corn oil) for 8 weeks. Then two groups of rats were 

gavaged with saffron petals (40 and 80 mg/Kg) daily for 3 weeks. End of study the blood samples were 

collected from heart of rats in sterile vial without anticoagulant for serum separation. Sera samples were 

analyzed for hormons such as adiponectin, leptin and resistin by specific ELISA kits. 

Results: The serum levels of adiponectin hormone markedly increased, leptin and resistin  hormones 

significantly decreased in obese rats which were gavaged with saffron petals (40 and 80 mg/Kg, p<0.05.) 

Discussion and conclusion: Our data illustrated that saffron petals enhanced adiponectin level and decreased 

leptin and resistin in obese rats. The 80 mg/kg petals showed more affect on obesity hormones. In 

conclusion, saffron petals may impressively target obesity. 

Keywords: Obesity, Saffron Petals, Adiponectin, Leptin, Resistin 
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Background & objective: There is controversial evidence regarding the effect of calcium intake on weight 

and body fat percentage. The objective of the present study is to investigate the relationship between calcium 

intake and the anthropometric indices among adults. 

Methods: The present cross-sectional study was conducted on 94 employees of the Lorestan University of 

Medical Sciences. The height and waist circumference of were measured using the standard procedure, and 

weight, fat percentage, and visceral fat area using a body composition analyzer machine (ioi 353). To 

determine the amount of calcium intake, a valid and reliable food frequency questionnaire was completed for 

each individual and the data were entered into the Nutrition 3 application. Next, the data were analyzed using 

SPSS 19. 

Findings: Based on the results, 44.7 percent of the participants had normal weight, while 55.3 percent were 

overweight or obese. The mean calcium intake for men and women was 982.69 and 1124.16 mg per day, 

respectively. No significant relationships were found between calcium intake and the variables of BMI, waist 

circumference, body fat percentage, and visceral fat area in men and women. 

Conclusion: Based on the results, there are no significant relationships between dietary 

calcium intake and anthropometric indices. 

Key words: Dietary calcium, body weight, body fat. 
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Introduction: Obesity is showed by an increased number of adipose cells and excessive storage of 

triglycerides in the adipose cells. The hormonal interaction between the adipose tissue and other endocrine 

organs including the pituitary gland and the ovaries is complex but some endocrine changes are described 

and contribute to the current understanding of the potentially negative effects of obesity on reproductive 

function. The purpose of this paper is to investigate the relationship between obesity and infertility. 

Method and Material: This study is review article that for it have been used a lot of recent papers about 

relationship between obesity and infertility from reputable sites instance Google scholar, Pubmed, Scopus 

and else. 

Results: A large proportion of overweight and obese women are of fertile age. Obese women are well known 

to be at increased risk of menstrual disturbances. Even childhood obesity has been shown to be associated 

with menstrual difficulties in later life. Several studies suggested that access to fertility treatment should be 

limited by BMI. In the UK, the British Fertility Society advocates that women should aim for a normal BMI 

before starting any form of fertility treatment. High BMI is associated with an increase in serum and 

follicular fluid leptin concentration. Leptin acting through the receptors on the theca and granulose cells 

inhibits ovarian steroidogenesis. Obesity is associated with polycystic ovary syndrome (PCOS). Obesity 

which occurs in 30-75% of women with PCOS increases the magnitude of hormonal and metabolic 

dysfunction in these women. 

Conclusion: Infertility is a problem in the population. There are many ways to treat it. But in many cases the 

problem is solved with weight loss. 

Keywords: Obesity, Infertility, Woman 
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Introduction: Increased modernization and a Westernized diet and lifestyle have been associated with an 

increased prevalence of overweight people in many developing countries. Several studies suggest that of all 

deaths from cancer in the United States, 14% in men and 20% in women are attributable to excess weight or 

obesity. The aim of this study was to evaluate the effect of obesity on cancer. 

Method and Material: study is review article that for it have been used a lot of recent papers about effect of 

obesity on cancer from reputable sites instance Google scholar, Pubmed, Scopus and else. 

Results: Studies have shown that the common denominators between obesity and cancer include 

neurochemicals; hormones such as insulin like growth factor 1 (IGF-1), insulin, leptin; sex steroids; 

adiposity; insulin resistance; and inflammation. Signaling pathways such as the IGF/insulin/Akt signaling 

pathway, the leptin/JAK/STAT pathwayand other inflammatory cascades have also been linked with both 

obesity and cancer. For instance, hyperglycemia, has been shown to activate NF-κB, which could link 

obesity with cancer. Also known to activate NF-κB are several cytokines produced by adipocytes, such as 

leptin, tumor necrosis factor (TNF), and interleukin-1 (IL-1). Energy balance and carcinogenesis has been 

closely linked. Because of the involvement of multiple signaling pathways, a potential multitargeting agent 

will likely be needed to reduce obesity-related cancer risk. 

Conclusion: The incidence of cancer in the world is increasingly. Obesity is one of the main causes of 

cancer. Therefore with the treatment of obesity cancer can be prevented. 
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Background: Human milk is rich in protective proteins which play a part in the prevention of microbial 

infection in suckling infants. Transforming growth factor β (TGF-β) is considered a key immunoregulatory 

factor in promoting IgA production and induction of oral tolerance. During the early postnatal period, when 

endogenous TGF-β production in the intestine is sparse, maternal milk constitutes an important exogenous 

source. So, this study aimed to determine the effects of synbiotic supplementation on breast milk TGF-β2 

levels in over weight and obese women. 

Materials/Patients and Methods:  In this randomized, double-blind, placebo-controlled trial, 55 lactating 

mothers with BMI≥25 were randomly divided into two groups to receive daily supplement of synbiotic 

(n=25) or a placebo (n=30) for 30 days. Breast milk samples (15 mL) were collected into sterile glass bottles 

by self-expression before the baby was nursed in the morning and stored at - 70°C until analysis. Breast milk 

TGF-β2 levels were measured using a commercial Platinum ELISA kit according to the manufacturer’s 

protocol before and after the intervention. Paired t-test and independent t test were used to analyze within 

group and between group comparisons. P value of < 0.05 was considered statistically significant. 

Results: The mean breast milk TGF-β2 levels in synbiotic and placebo groups were 255 ± 41.2 and 258.8± 

48 pg/ml respectively. There was no significant difference in the baseline measures between the 

supplemented and the placebo groups. The TGF-β2 of breast milk increased significantly from 255 ± 41.2 to 

347.3 ± 49.1 pg/ml in the supplemented group (p = 0.04), whereas it decrease from 258.8± 48 to 340± 47 

pg/ml in the placebo group (p = 0.2). Also, the comparison of changes in the breast milk TGF-β2 level 

showed a significant difference (p = 0.02) between the two groups during the study. 

Conclusions: The results showed that administration of synbiotics for overweight and obese women was 

preventing breast milk TGF-β2 decreases with time. However, further studies using different species of 

probiotic bacteria and longer duration of supplementation are necessary to make concise conclusions. 

Key words: Overweight, Obese, Breast milk, IgA, Synbiotic supplementation 
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Obesity is a well-recognized health hazard in affluent societies. The prevalence of overweight and obesity 

are high and still increasing consistently in industrialized countries. 

This study aimed to assess the effect of chronic administration of Rosa canina Hydro-Alcoholic extract on 

weight loss in diabetic mice.  

Animals divided into 4 groups (n = 12), including control (NS), diabetic (STZ), treatment (STZ + RC) and 

herb (RC). RC extracted by Maceration method and dried in vacuum condition in 60 ͦ C. STZ injected intra-

peritoneally for diabetes induction. RC administrate via oral route for 30 continuous days in RC and STZ 

+RC groups.  Sampling done with 10 days interval for 1 month after diabetes induction. Body weight 

changes in different group on 10th, 20th and 30th day of study was recorded. 

Results showed the decrease in weighy of mice in days 10, 20 and 30 after diabetes induction were 2.1, 2.8 

and 3 fold respectively v.s control group.Weight in diabetic group was lower than other groups and mortality 

rate in this group was 20% during the study.  

According to results, RC extract could decrease the weight of diabetic mice. Although it could increase 

survival rate and improvement of general condition in patients. So it seems that RC as a complementary 

compound beside common remedies could affect health state of diabetic patients. More future investigations 

are recommended for discovery of unknown areas of this matter. 

Keywords: Diabetes, weight loss, obesity, Rosa canina, Mice 
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Obesity rates are increasing in children and adolescent in the general population. Current discoveries 

provided evidence that genetic factors and gene variants have play a considerable role in body weight 

regulation or obesity. The molecular genetic mechanisms have been demonstrated of more than 20 obesity 

susceptibility loci genes. Three classified form of obesity were defined: 1. Monogenic obesity (extremely 

sever obesity, developmental delay and characteristic phenotypic features like red hair), 2. Syndromic 

obesity (dysmorphic features developmental abnormalities in specific organ and mental retardation such as 

prader-willi syndrome), 3. Polygenic (common obesity is characterized by increasing risk of heart diseases. 

Several of genetics researches are focusing on finding  specific genes  for common obesity, association study 

for comparing allele frequencies between case and control, rare and low frequency variants or copy number 

variants, determination the role of non- coding RNAs and epigenetic modifications.  Other associations 

observed some of the genes are highly expressed in CNS, especially in the hypothalamus that can be 

involved in appetite satiety, metabolism expenditure and feeding behavior. In addition, disrupted some genes 

causes hyperphagia, hyperinsulinemia and hyperglycemia. Although apart from variation at the DNA level 

and epigenetic events have been successful in identifying obesity loci genes, but large scale mapping and 

sequencing methods in different population are needed. 
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mailto:Mansouri1600@hotmail.com

