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 در دانشجويان دانشگاه) BMI(شاخص تودة بدن 

  زاهدان علوم پزشكي 
 

 زينت  مرتضوي*  ،  مهناز  شهركي پور **

 
  ،گروه تغذيه دانشكده بهداشتدانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني زاهدان ،  *

  آمار حياتي، گروه دانشكده بهداشتدانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني زاهدان ،** 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

    مقدمه   
ابزاري   )  BMI)  Body Mass Indexتودة بدن يا     شاخص      

 معيارهايي   و از  )1(براي نشان دادن وضعيت وزن در بالغين است         
  BMI.  كه مي توان براي بيان اضافه وزن و چاقي بكار برد           است  

  BMI)  1(. آيدبدست مي  )  m2( قد  برمجذور)  kg(  از تقسيم وزن  
اي ـ سلامتي بهترين شاخص      هاي تغذيه  اخصاز ش عنوان يكي   ه  ب

به همين دليل ارتباط      جهت تعيين ميزان سلامت فرد مي باشد و         
  هايي مانند ديابت،   نزديك با نسبت مرگ ومير تام ازبيماري        بسيار

. صفرا دارد    هاي گوارشي ، ريوي ، قلبي ـ عروقي و كيسة          بيماري
 ميزان   kg/m²30بيشتر از     و  20 كمتراز  BMIاي   درافراد دار  

 )2(.يابد  مي ومير نسبي افزايش مرگ

 تغذيه اي و بهداشتي     ةو چاقي يك مشكل عمد       وزن         اضافه
 و مير و كوتاهي       گمحسوب شده كه باعث افزايش درصد مر        

 ، مقادير WHO براساس طبقه بندي    )3(.عمر انسان ها شده است    

BMI30 وزن و   اضافه 25  -9/29وزن ،   كم 5/18كمترازBMI≥ 
هاي مختلف     طيف  )1،4(.تحت عنوان چاق تعريف شده است          

BMI              با  )5(. براساس اثر وزن بدن روي بيماري و مرگ است 
 به  يابد، ها نيز افزايش مي        برخي بيماري     خطر  BMIافزايش

هاي قلبي   وزن و چاقي با افزايش خطر بيماري           طوريكه اضافه  
 ، سكتة مغزي،         IIديابت نوع  عروقي، افزايش فشارخون،         

كيسة صفرا ، استئوآرتريت، قطع تنفس به هنگام خواب و           بيماري
سرطان پستان ،    (بعضي از انواع سرطانها        و  مشكلات تنفسي    

  يشتر ب هاي نشانه)4،6(.باشند مي   همراه  )كولون   پروستات   آندومتر،
نان جوا  ها در دورة جواني مشهود نيست بنابراين غالبا          اين بيماري 

هاي زندگي كه براي سلامت      فاقد نشانة بيماري ناآگاهانه به شيوه     
باشند،  اي يا سلامت طولاني مدت سودمند نمي           مطلوب تغذيه 

  )3(.دهند ادامه مي

      چكيده
 ميزان كلة به عنوان يك شاخص ساد     BMI.  باشد  مينشان دادن وضعيت وزن در بالغين        ابزاري براي   BMI) ( بدن ةشاخص تود 

در شاخص تودة بدن       بررسي حاضر به منظور تعيين       انبا توجه به اهميت سلامت جوان       .  چربي بدن يا چاقي عمومي بكار مي رود
با ميانگين سني    دختر    428( دانشجو 720ربدين منظو .  انجام شد   1379  -80 در سال      علوم پزشكي زاهدان    دانشگاه    دانشجويان

علوم پزشكي  هگابه روش تصادفي طبقه اي از بين كل دانشجويان دانش            )  سال  3/23  ±  6/4با ميانگين سني      پسر   292و  9/20  ±  4/2
 ميانگيننشان داد كه  نتايج بدست آمده    .  محاسبه گرديد   آنها  BMI  قد دانشجويان اندازه گيري وسپس      وزن و   .زاهدان انتخاب شدند  

BMI   مي باشد كه ازنظر آماري بين ميانگين        7/21  ±9/2   و در پسران   6/21  ±  1/3  در دختران دانشجو BMIآنها تفاوت معني داري 
نتايج.  بودنددرصد چاق   3/1درصد داراي اضافه وزن و       9/12درصد كل دانشجويان مورد بررسي كم وزن ،           18/  3  .مشاهده نگرديد 
اصلاح شيوةاي و  تغذيهبرنامه هاي مناسب  ةلذا ارائ مطالعه مي باشد    دانشجويان مورد   جود مواردي از سوء تغذيه در بين        بررسي بيانگر و  

  )86 تا 81، ص 1381 تابستان،  2 سال چهارم، شماره مجله طبيب شرق ،( .مي گردد توصيه زندگي 

  ) BMI ( بدن ةتود شاخص ، وزني كم ، اضافه وزن ، چاقي : واژه ها گل
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  دانشجويان انستيتوتغذية تهران       BMI  در مطالعه روي            
  2/21  ±  7/2دختر و پسر به ترتيب        دردانشجويان BMIميانگين  

روي دانشجويان رشتة    توصيفي   ه ايمطالع   در )8(. بود 4/22±4/3  و
نشان داد    BMI  نيز شيوع چاقي با استفاده از      مامايي شهر تنكابن    

 كمتر از حد      BMI  درصد دانشجويان مورد مطالعه     2/16كه  
 در محدودة   BMI  درصد داراي 3/18،  داشته    )كم وزن (طبيعي
  )9(. مي باشند درصد نيز چاق1/2 وزن و اضافه

يا دريافت  روي در مصرف غذا        اقي تنها در نتيجة زياده       چ     
انرژي اضافه بر نياز فيزيولوژيك بدن بوجود نمي آيد بلكه اين             

 بيش از   " معمولا . چاقي ها بشمارمي رود  ةعامل يكي ازعلل عمد    
يك يا مجموعه اي از علل و عوامل در بروز چاقي دخالت                    

ني ، كاهش    عوامل ژنتيكي ، محيطي ، عصبي و هورمو          .  دارند
فعاليت بدني، عوامل اقتصادي، فرهنگي و رواني مي توانند از              

عنوان    چاقي را به  WHO  )7-8(.در ايجاد چاقي باشند     عوامل مؤثر 
كند كه در كشورهاي پيشرفته و        يك بيماري مزمن توصيف مي     

توسعه شايع است و جانشين بسياري از مشكلات                   در حال  
 )4(. عفوني شده استهاي گذشته، مانند بيماري بهداشتي

تغييرات سريع      علت چاقي را بايستي تا حدزيادي مربوط به              
    غذايي  رژيم  گستردة شيوة زندگي، فعاليت فيزيكي و                و

لاغري نيز اگرچه توجه كمتري به آن           كم وزني و    )11(.دانست
تواند عواقب نامطلوب و جدي براي سلامتي داشته            شود مي   مي
توان به كاهش دانسيتة استخوان ، سوءتغذيه،         مي ازجمله   )3(.باشد
كمتر بودن  . نمود هقاعدگي در زنان و مشكلات ديگراشار         قطع

BMI11(.كند  اين مشكلات را بيشتر مي ازحد طبيعي( 

وزني در بين افراد عصبي و پرهيجان و افراد                لاغري و كم       
 بعضي اوقات .  كنند فراوان است   بسياركم استراحت مي    فعالي كه 

داشتن عادات غلط غذايي ، عدم انتخاب صحيح غذا و يا نامرتب            
هاي غذا عامل موثري در كم شدن انرژي دريافتي              بودن وعده 

وقتي انرژي دريافتي آنقدركافي نباشد كه انرژي مورد         .  باشد مي
 )9(.شود نياز بدن را تامين نمايد  وزن كم شده و فرد لاغر مي

  605وضعيت تغذيه و سلامت  و همكاران روي Toanمطالعة     

 باشد ميزان   5/18 فردكمتراز BMIفرد بالغ نشان داد كه هرچه          
هاي گوارشي در بين       و بيماري   ابتلاء به بيماري بالاتر بوده          

با توجه به اهميت سلامت           )12(.باشد تر مي   اينگونه افراد شايع    
تودة بدن در دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي           شاخص   ان،جوان
 .گرفتمورد بحث و بررسي قرار  ن زاهدا

     كارروش

بررسي حاضر از نوع مقطعي بوده، نمونه ها از بين دانشجويان          
 طبق مطالعات     . علوم پزشكي زاهدان انتخاب شدند          گاهدانش

 با سطح   ، بود s  =  4/3  موجود بيشترين پراكندگي بدست آمده     
 گيري نمونه. نفر به دست آمد  720 تعداد نمونه درصد95اطمينان 

، گرفت    صورت 1379  -  80اي در سال    به روش تصادفي طبقه    
دانشجويان به تفكيك     فهرست اسامي     بدين ترتيب كه تعداد و    

دختر و پسر و به تفكيك هر دانشكده، از مركز كامپيوتر دانشگاه            
اخذ شد سپس به تناسب جمعيت هر دانشكده تعداد نمونه هاي             

 اختصاصي  ة ، سهمي  در هر دانشكده     دانشكده ها مشخص و    ةكلي
 و تعداد نمونه    گرديدبه تناسب تعداد دختران و پسران مشخص          

 دانشجويان دختر و پسر هر دانشكده به تفكيك نيز بدست آمد             
وزن .  پسر انتخاب شدند  292  دختر و   428،  ـــو دانشج 720از  كه  

پرسشگر زن براي       (و قد دانشجويان توسط پرسشگران                
) شگر مرد براي آقايان      اندازه گيري جهت خانم ها و پرس            

 5/0 با دقت    Secaاندازه گيري وزن با ترازوي      .  اندازه گيري شد 
براي سنجش  .  كيلوگرم با حداقل لباس و بدون كفش انجام شد          

 سانتيمتر سنجيده 5/0از مترپلاستيكي استفاده شد و قد با دقت  قد
اندازه گيري قد به گونه اي بود كه دانشجو دركنار ديواري           .  شد

ر به آن وصل شده بود به  طريقي قرار مي گرفت كه پاها                كه مت 
 پا ، پشت ساق پا، باسن ،           ة نزديك يكديگر بوده و پاشن       كاملاً

شانه ها و پشت سركاملاً با متر مماس بوده و بدين ترتيب قد فرد               
و ساير      انجام فعاليت ورزشي      ،وزن ، قد       .  اندازه گيري شد  

.  بوطه ثبت گرديد   مشخصات هر دانشجو در فرم اطلاعاتي مر          
.  استفاده گرديد  SPSSآماري اطلاعات از نرم افزار     جهت آناليز 

 پراكندگي و   شاخص  هاي(با استفاده از روش هاي آمار توصيفي        
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آزمون(تحليلي آمار  و  )تنظيم جداول ، رسم نمودارها      مركزي ، 
T (داده ها مورد تجزيه و تحليل قرارگرفت . 

 يافته ها

 ةو شاخص تود      قد،  ر متغيرهاي وزن     انحراف معيا  وميانگين  
ميانگين )  1جدول  .(دانشجويان دختر و پسر تعيين گرديد          بدن

 سال و پسران              9/20  ±  4/2سن دانشجويان دختر مورد بررسي      
 دانشجويان  BMI  وهمبستگي بين سن     .   سال بود   3/23  ±  6/4

)  (kgدامنةتغييرات وزن دانشجويان دختر     .دار بود  مستقيم و معني  
 )kg/m2  (  بدن ةشاخص تــود ،76/1-44/1(m)قــد  ،   5/90-33
 سال، و در پسران دامنـة تغييـرات وزن       17-34 و سن  5/33-5/14

(kg) 5/102-  44      قد ، (m)  93/1-  58      شاخص تودة بدن ، 
kg/m2)  (7/31-2/15    وزني ،    كم  ميزان.   سال بود  18-43 و سن
 )2جدول  (.رديدگ  وزن و چاقي نيز در دانشجويان تعيين         اضافه

باپرسش از دانشجويان در ارتباط با انجام فعاليت ورزشي،                  

 درصد  5/81درصد دانشجويان پسر و        58مشخص گرديد كه    
 .دختران فعاليت ورزشي مشخصي ندارند

 بحث       

  و6/21±1/3يان دختر مورد مطالعهدانشجو درBMIميانگين 

هايي در   وتاينكه تفا   با وجود  و   باشد  مي 7/21±9/2  پسران در 
دانشجويان دختر و پسر      وزني در  وزن ، چاقي وكم     اضافه     ميزان

 آنها از نظر     BMIشود ولي بطوركلي بين ميانگين         مي مشاهده
  )>P 72/0(.داري وجود ندارد معنياختلاف آماري 

 نفر از    56 بدن را در    ة در مطالعه امين پور كه شاخص تود        
شكي شهيد بهشتي      دانشگاه علوم پز      ة تغذي  ةدانشجويان رشت  

درصد 3/14درصد دانشجويان دختر و        7/10بررسي نمود،      
 9/8و     بوده  در محدودة اضافه وزن    BMIدانشجويان پسرداراي 

 كمتر از طيف    BMIدرصد پسران داراي     6/3درصد دختران و     
 .بودند) وزن كم(طبيعي

                                                                                                                                                           
   اهدان ز پزشكيعلوم گاه دانشدانشجويان بدن ة ، قد و شاخص تودوزني پراكندگي ها شاخص  - 1 جدول

 دختر پسر
 انحراف معيار ميانگين انحراف معيار ميانگين

 شاخص آماري
 متغير

9/65  3/10  5/54  3/8  وزن    

74/1  06/0  59/1  05/0  قد 
7/21  9/2  6/21  1/3  BMI* 

BMI* = Body mass index : (kg/m2) 
 

  پزشكي زاهدانعلوم گاهدانش دانشجويان  در  BMI فراواني توزيع  - 2 جدول

 دختر پسر كل

عدادت درصد تعداد درصد تعداد درصد  

 جنس               

 فراواني            
 

BMI 
  وزنكم 83 4/19 49 8/16 132 3/18

  طبيعيوزن 285 6/66 201 8/68 486 5/67

  وزناضافه 54 6/12 39 4/13 93 9/12

 چاق 6 4/1 3 1 9 3/1

 جمع 428 100 292 100 720 100
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   و درپسران  2/21  ±  7/2 در دختران دانشجو    BMIميانگين  
 دانشجويان    BMI ،كه بين ميانگين      بدست آمد   4/22  ±  4/3

 )7(.دختر و پسر تفاوت معني دار آماري مشاهده نشد

   كم مقايسه اين نتايج با بررسي حاضر نشان مي دهد كه ميزان         
وزني در دانشجويان دختر و پسر دانشگاه علوم پزشكي زاهدان            

 اضافه وزن در    ذكور و ميزان   مبيشتر از موارد مشابه در تحقيق          
شكي زاهدان بيشتر و در          علوم پز    گاهدانشجويان دختر دانش    

 . پسران كمتر از موارد مشابه در تحقيق مذكور مي  باشد

درمطالعه اي توصيفي كه نصيري رينه در ارتباط با شيوع               
مامايي ة    دانشجوي رشت    142 روي  BMIچاقي با استفاده از         

درصد دانشجويان داراي  3/18كه  پي برد  شهرتنكابن انجام داد ،   
BMI      داراي درصد1/2 در محدودة اضافه وزن و BMI   بيش از 

 كمتر از طيف        BMIدرصد نيز     2/16بوده و     )  چاق  (30
حاضر،  بررسي     ه با  مقايسكه در       )9  (داشتند)  كم وزن(طبيعي

 علوم پزشكي    گاهاضافه وزن و چاقي در دانشجويان دختر دانش         
 و كم وزني بيشتر از موارد مشابه در دانشجويان               كمتر زاهدان

با توجه به اينكه دانشجويان       .  شد مي با مورد بررسي در تنكابن    
شاغل به تحصيل در دانشگاههاي مختلف داراي شرايط متفاوت          

هاي مختلف زندگي      اقتصادي، اجتماعي و بطوركلي شيوه         
 .باشد  باشند ، تفاوتهاي مشاهده شده قابل توجيه مي مي

از بعد فعاليت ورزشي بسياري از دانشجويان مورد مطالعه،            
. گونه فعاليت ورزشي مشخصي نداشتند        بويژه خانم ها ، هيچ      

محدود شدن فعاليت فيزيكي موجب كاهش نياز بدن به انرژي             
ناكافي بودن فعاليت فيزيكي از عوامل محيطي مهم و          .  مي گردد

بالا رفتن سن فرد      )7،10(.موثر بر بروز اضافه وزن وچاقي مي باشد      
ر ساز پايه و نيزكسب تجربه د       و   موجب كاهش ميزان سوخت   نيز  

كارهاي معمول روزانه و درنتيجه كاهش سرعت حركت                 
 افزايش   با افزايش سن    نيز در مطالعة حاضر  )10(.گردد عضلات مي 

 همبستگي  BMI   دانشجويان ديده شد و بين سن و           BMI  در
  )>001/0Pو  = r 22/0(.دار مشاهده شد مستقيم و معني

تواند   طيف آن مي    و وزن و چاقي    نتايج فيزيولوژيك اضافه  
و مفصلي   تنفسي، ناراحتي  ز موارد غيركشنده مانند مشكلات       ا

 تا حالاتي كه فرد را      ،نازايي كه روي كيفيت زندگي موثر است      
بين اين   .  دهد، باشد   درمعرض خطر مرگ زودرس قرار مي          

كلسترول  ، افزايش افزايش فشارخون  ،    II  حالات ديابت نوع   
. باشد صفرا مي   كيسة بيماري  عروقي  و       خون، بيماري قلبي    

كردن اين     خطرتجربه  ،باشد  بيشتر  وزن فرد   چقدر اضافه   هر
تواند براي تشخيص       نمي  BMI  )12(.شود مشكلات بيشتر مي    

يكي از فاكتورهاي مورد       تنها     BMI  ،  ها بكار رود     بيماري
مهم اين است كه     .  هاست استفاده براي پيش بيني خطر بيماري       

رتبط با بيماري   خاطرسپرده شود كه وزن يكي از فاكتورهاي م         به
 )6(.است

زاهدان   با تعيين شاخص تودة بدن دانشجويان علوم پزشكي        
 آنها   در)  وزن وزني، اضافه   كم(  وجود مواردي از سوءتغذيه      

 تغذيه اي هاي مناسب برنامه ةارائ توجه به  كه لزوم   مشخص گرديد
هاي پزشكي   آموزش مداوم گروه    اصلاح شيوة زندگي  و نيز      و  

 .نمايد اي را ضروري مي يهدر حيطة مباحث تغذ

 سگزاري سپا

از كلية دانشجويان عزيز و اعضاي محترم شوراي پژوهش            
     دانشكده بهداشت و دانشگاه علوم پزشكي زاهدان و نيز                    
عزيزاني كه در مراحل مختلف پژوهش ما را ياري نمودند تشكر           

 .و سپاس فراوان دارد
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Body Mass Index in Zahedan University 
 Of Medical Sciences Students 

 
Mortazavi Z*, Shahrakipoor M** 

 
        

       Body mass index (BMI) is a tool for indicating weight status in adults. BMI is used as an index 
for determining the total body fatness or general obesity. In importance of young people health, this 
study was carried out to determine the rate of healthy among students of Zahedan University of 
Medical Sciences in 2001-2002. We chose 720 students (428 female aged 20.9±2.4 and 292 male 
aged 23.3±4.6 y) that were selected in stratified sampling. The results shows the Mean and SD BMI 
were 21.6±3.1, and 21.7±2.9, respectively, in female and male a student that statistically there was 
no difference between mean BMI. 18.3% of students were underweight, 12.9 were overweight and 
1.3% was obese. As results show some of female and male students are in a degree of malnutrition, 
therefore launching nutritional programs and life style modification program are recommended. 
 
 
KEY WORDS: Overweight, Underweight, Body mass index (BMI) 
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