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 - هاي قلبي بيماري. رو به افزايش استتعداد سالمندان در جوامع مختلف و از جمله ايران  :زمينه و هدف

ژه در سالمندان بوده و هزينه وي هجامعه و بعروقي و ديابت از جمله اولين عوامل مرگ و مير و ناتواني در 
ارتباط وضع . دكن  ميتحميلاطرافيان سالمند به سنگين اقتصادي براي درمان و نگهداري افراد سالمند، 

بر ) قيلاغري و چا(تغذيه  خوبي روشن شده و در اين بررسي اثر هر دو جنبه سوء هها ب تغذيه با بيماري
 در كشور ˝مشابه چنين كاري قبلا. ه استديابت سالمندان تعيين شروقي و دع -هاي قلبي ابتلاي به بيماري
  .انجام نگرديده بود

سالمند )  زن963 مرد و 731 (1694  در اصفهان بر روي1383مقطعي در سال اين مطالعه  :روش بررسي
ي از بين  مراجعه به منازل در سطح شهر بطور تصادفباكنندگان  شركت. انجام شد)  ساله و بزرگتر60(

  .و ابتلا به بيماريها مورد سوال قرار گرفتشد گيري  اندازهآنها انتخاب شده و وزن و قد سالمندان شهر 
بوده )  كيلوگرم بر مترمربع19 كمتر از BMIداراي نمايه توده بدن يا (افراد مورد بررسي لاغر % 7/4 :ها يافته

زنان احتمال بيشتري براي اضافه وزن داشته . بودند) < kg/m2 25BMI(آنها نيز داراي اضافه وزن % 2/61و 
احتمال ابتلا به ديابت . افزود ال افزايش وزن را در سالمندان ميو تماشاي طولاني مدت تلويزيون نيز احتم

 بر عكس، افراد لاغر ؛داري بيشتر بود افراد داراي اضافه وزن بطور معني عروقي در -و بيماريهاي قلبي
  . داشتند بيمارياين دو  ابتلا به ري براياحتمال كمت

وزن در سالمندان ايراني، اهميت رسيدگي به وضع  ه ضمن تاكيد بر شيوع بالاي اضافهاين مطالع :گيري نتيجه
  .دهد كيد قرار ميعروقي را مورد تا -تغذيه آنان در جهت كاهش ابتلا به بيماريهايي از قبيل ديابت و قلبي

  
  . سالمندهاي قلبي عروقي، ديابت، اريتغذيه، بيم وضع :كلمات كليدي

 

 

  
ش جمعيت سالمندان در ايران و همه كشورهاي جهـان رو بـه افـزاي             

ه را براي بـروز     ، زمين اي سالمندان   نامطلوب بودن وضعيت تغذيه   . است
و  هـاي قلـب    ها از جمله استئوپروز، ديابت، بيماري       بسياري از بيماري  

هـاي بهداشـتي     يش فشار خـون مـساعد نمـوده و هزينـه          افزاعروق و   
هـاي    تحميل و مشكلات بـسياري را در عرصـه  ها هنگفتي را به دولت  

  ازمند ـقابله با آن نيآورد كه م ادي، اجتماعي و بهداشتي بوجود مياقتص

  

 بيمار شدن سالمند علاوه بـر       ˝ضمنا. هاي دقيق خواهد بود    ريزي  برنامه
يش، موجب افـزايش زمـان مـصرف شـده بـراي            ايجاد نگراني و تشو   

مطالعه انجام شده بر روي سالمندان ساكن       . اطرافيان او نيز خواهد شد    
در آسايشگاهها نشان داده است كه اين افراد از نظر انرژي و پـروتئين،      

 مهـم    از طرف ديگر چاقي يك فاكتور خطر       1.كمبود دريافت داشته اند   
هـاي قلـب و عـروق          جمله بيماري  ها از   براي بروز بسياري از بيماري    

دهد كه تعدادي از     شان مي  مطالعات ديگر در ساير نقاط جهان ن       2.است
ب اين   داشته و لاغر بوده كه غال      5/18 كمتر از    BMIافراد مورد مطالعه    

مقدمه
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     و همكاراناحمد رضا درستي  
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اند و همچنين درصدي از آنـان چـاق    داده سالمندان را زنان تشكيل مي 
 BMIسالمنداني كـه    . دادند يكثريت آنان را نيز زنان تشكيل م      بوده كه ا  

پز، عدم پول كـافي      آنان پائين بوده، علت آنرا عدم توانائي در پخت و         
 كـه همـه   براي خريد غذا، تجرد و از دست دادن اشتها عنوان نمودنـد          

توانـد بـه نـوعي بـر وضـعيت تغذيـه سـالمندان مـوثر                 اين عوامل مي  
دهـد سـوء     مطالعه ديگـري نـشان مـي       اين در حالي است كه       3و5  .باشد
در مردان سالمند بسيار كمتـر از  ) لاغري(ناشي از كمي دريافت  تغذيه

به اينكه تاكنون   با عنايت     با توجه به مطالب فوق و      4.چاقي شيوع دارد  
هر دو بعد   (تغذيه   اي جهت تعيين عوامل مرتبط با سوء       در ايران مطالعه  

 برخـي   تاثير اين وضـعيت بـر      در سالمندان و  ) يا لاغري  اضافه وزن و  
ين شيوع اضـافه وزن     م نشده، لذا هدف مطالعه حاضر تعي      بيماريها انجا 

و لاغري در سالمندان مورد بررسي و تاثير جنسيت و مـدت تماشـاي             
وضـع  ارتباط بـين    تعيين  تلويزيون بر وضعيت تغذيه آنان، و همچنين        

  . عروقي بود–آنان با ديابت و بيماريهاي قلبيتغذيه 
  

 

  
)  زن963 مرد و 731 (1694 اين مطالعه يك بررسي مقطعي بر روي

بوده كه در آن با مراجعه تصادفي به )  ساله و بزرگتر60(سالمند 
 و دعوت به منازل افراد در سطح كل شهر اصفهان، سالمندان مشخص

كمك ترازوي  هكننده در بررسي ب شركتوزن افراد . شدند همكاري مي
سنج نواري با   قدتوسطآنان  گرم و قد 100يتالي با دقت پرتابل ديج

باره ابتلاي به المندان دراز س. گيري شد اندازهمتر   سانتي5/0دقت 
كنند   مدتي كه صرف تماشاي تلويزيون ميديابت و بيماريهاي قلبي و

عروقي و ديابت نيز از  -هاي قلبي ابتلاي فرد به بيماري. نيز سوال شد
د تعيين شد؛ به اين ترتيب كه تشخيص بيماري طريق سوال از فر

 .عنوان ابتلا تلقي گرديد هتوسط متخصص و قرار داشتن تحت درمان ب
وضعيت ) Body Mass Index = BMI( از نمايه توده بدن  استفادهبا

 مشخص گرديد به اين ترتيب ، لاغري و طبيعيفرد از نظر اضافه وزن
 كيلوگرم بر متر مربع 19از تر  كه دارندگان نمايه توده بدن كوچك

 بعنوان اضافه 25بعنوان لاغر، افراد داراي نمايه توده بدن بزرگتر از 
از برنامه  .وزن، و ديگران بعنوان دارندگان وزن مناسب تعيين گرديدند

Microsoft Access 2003 ،براي ورود اطلاعات و كنترل صحت آنها 
از . استفاده گرديد و نيم ويراست يازده SPSSو براي آناليز از برنامه 

 براي نشان دادن ارتباط بين متغيرها و وضعيت Chi Square    آزمون 
  .تغذيه افراد استفاده شد

  
 

  
همانگونه .  نتايج بدست آمده را خلاصه كرده است1 شمارهجدول

زنان سالمند % 8/56مردان و % 2/43كه در جدول مشخص است 
داري  اند و احتمال چاقي بطور معني مطالعه داراي اضافه وزن بوده وردم

  .در زنان بيشتر بوده است
  

  1383ذيه سالمندان شهر اصفهان در سال تلويزيون، و جنسيت برحسب وضعيت تغ توزيع فراواني مطلق و نسبي بيماريهاي قلبي و ديابت، مدت تماشاي -1جدول شماره 

   .اند ان دارندگان وزن مناسب تعيين شده بعنوان اضافه وزن، و ديگران بعنو25 كيلوگرم بر متر مربع بعنوان لاغر، افراد داراي نمايه توده بدن بزرگتر از 19 كوچكتر از )BMI(نمايه توده بدن  دارندگان *
p-value چ.ين گروههاي مختلف لاغر، طبيعي و اضافه وزن در ارتباط با ابتلا به بيماري و مدت تماشاي تلويزيون هستندآمده و نشانگر وجود اختلاف ب اسكوار بدست-ه بر اساس آزمون كايشد هاي ارائه  

                 جمع           اضافه وزن            مناسب             لاغر  *وضعيت تغذيه              هامتغير

P         
    )ستون% ( تعداد  )رديف% ( تعداد  )رديف% ( تعداد  )رديف% ( تعداد  

                     داردبيماريهاي قلبي  )4/26( 447  )3/65( 292  )3/31( 140  )4/3( 15
  )6/73( 1247  )7/59( 745  )0/35( 437  )2/5( 65                                      ندارد

06/0  

         داردديابت                        )4/17( 295  )2/72( 213  )1/26( 77  )7/1( 5
  )6/82( 1399  )9/58( 824  )7/35( 500  )4/5( 75                                      ندارد

0005/0  

22 )5/7(  120 )0/41(  151 )5/51(  293 )3/17(  
44 )1/4(  374 )9/34(  653 )0/61(  1071 )2/63(  

  0          ت تماشاي تلويزيونمد
  <0 -2                        )ساعت(

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

 
 

0005/0  

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

0005/0  

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

 هايافته
  بررسيروش
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 عروقي احتمال بيشتري براي اضافه وزن –مبتلايان به بيماريهاي قلبي
فاوتها از نظر آماري و احتمال كمتري براي لاغري داشتند ولي اين ت

از %) 2/72(درصد بالايي . ر داشتقرا) p>06/0(داري  در مرز معني
لاغر بودند %) 7/1(مبتلايان به ديابت داراي اضافه وزن و درصد كمي 

و اختلاف بين مبتلايان به ديابت از نظر وضعيت تغذيه با كساني كه 
اغلب . بود) >05/0p(دار   مبتلا نبودند از نظر آماري معنيبه ديابت

تلويزيون تماشا )  در روز ساعتبيش از دو(كساني كه زياد %) 6/70(
%) 5/7(كردند داراي اضافه وزن بوده ولي بيشترين درصد لاغري  مي

  .كردند  تلويزيون تماشا نمي˝مربوط به سالمنداني بود كه اصولا
 

  
  گروههاي آسيبعنوان يكي از مهمترين  سلامت سالمندان بهتامين

با توجه به نقش . هاي بهداشتي است لويتاو پذير جامعه از جمله 
 يافتن راهكارهاي ،تغذيه و عوامل محيطي در ارتقاء سلامت سالمندان

 سالم آنها مورد نياز منظور بهبود وضعيت تغذيه و پير شدن مناسب به
با )  زن963 مرد و 731( سالمند فرد 1694اين مطالعه بر روي . است

انجام شده و   وضعيت تغذيه آنهامنظور تعيين ه ب سال70ميانگين سني 
 برآورد% 2/61اضافه وزن نيز  و شيوع %7/4آنان شيوع لاغري در 

 مشخص است، ابتلاي به 1شمارههمانگونه كه از جدول  .شده است
بوده )  درصد0/4 در مقابل 6/5(لاغري در مردان اندكي بيش از زنان 

 در 0/68(عكس شيوع اضافه وزن در زنان بيشتر از مردان  ولي بر
طالعات ديگر  در م˝مشابه همين نتايج قبلا. بوده است%) 3/52مقابل 

بطور طبيعي مقدار .  بدست آمده است6 و ايتاليا5جمله در اسپانيا از
 احتمال تحرك ˝چربي موجود در بدن زنان بيشتر است و ضمنا

خود به افزايش احتمال فيزيكي در زنان نيز كمتر است كه اين نيز 
جدول نتايج همانگونه كه  .كند هاي سالمند كمك ميخانموزن اضافه 

دهد، با افزايش مدت تماشاي تلويزيون احتمال لاغري  نشان مي
 در .داري افزايش يافته است  بطور معنيكاهش و احتمال اضافه وزن

 زمان بيشتري را ي كه نيز نشان داده شده كه افراد در اسپانيااي مطالعه
 مطالعه  در7.تر هستند  چاقكنند ون ميرف نگاه كردن به تلويزيص

كه تلويزيون بيشتر نگاه  مشخص شد افرادينيز  بوشهر شده در انجام
تماشاي بديهي است كه  8.ندهست بالاتري BMI كنند داراي مي

نوبه خود به  هكاهش فعاليت فيزيكي انجاميده كه اين ب  بهتلويزيون
 مطالعه حاضر جنتاي .كند كمك مي در افراد اضافه وزن نامناسب
وجود بيماريهاي قلبي و ديابت با ن دار آماري بي نشانگر ارتباط معني

BMI عروقي و - چاقي خطر بروز بيماريهاي قلبي.سالمندان بود 
 چاق اين بيماريها بيشتر ديده دهد و يا در افراد افزايش مي ديابت را

ي  در استراليا نشان داد كه چاق1995سال  اي در مطالعه. شود مي
ي همچون ديابت مليتوس يعنوان يك ريسك فاكتور براي بيماريها هب

 9باشد قلبي، عروقي و فشار خون مي، بيماريهاي وابسته به انسولين غير
ارتباط بر روي سالمندان، بوشهر انجام شده در مطالعه  درگرچه 

  8.ده استشداري مشاهده ن آماري معني
علمي انستيتو   بحمايت مالي قطپژوهش با   اين :سپاسگزاري

. تحقيقات بهداشتي، دانشگاه علوم پزشكي تهران انجام گرفته است
مركز بهداشت كه در   تشكر خود را از همكارانين مراتب نويسندگا

كاري نمودند و از تمام اصفهان و انستيتو تحقيقات بهداشتي هماستان 
  .دارند كنندگان محترم ابراز مي  شركت
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Background: The effects of population aging are becoming apparent throughout the 
world. Diseases, such as cardio-vascular disease (CVD) and diabetes, are among the most 
important factors affecting morbidity and mortality, especially in the elderly. These 
diseases not only result in huge economic costs for treatment and care, but also results in 
hardship and time lost for relatives of the afflicted individuals. The association between 
nutritional status and disease is well known. In the present study, the effects of both 
under-nutrition and over-nutrition on the prevalence of disease are monitored in an urban 
Iranian elderly population. Thus far, no similar study has been performed in the Iran. 
Methods: This cross-sectional study was conducted in Isfahan, Iran, during late 2003 on 
1694 elderly people (731 males, 963 females), aged 60 years and older. Subjects were 
randomly chosen from all urban elderly people during a door-to-door and weight and 
height survey. They were selected using a cluster sampling method, each containing 30 
clusters. From each cluster, 58 elderly were selected at random. Using each subjects body 
mass index (BMI), the nutritional status was categorized as overweight (BMI greater than 
25), underweight (BMI less than 19) and normal (having a BMI equal to or more than 19 
and equal to or less than 25). Any illnesses known to each subject were also recorded. 
Results: Results showed that 4.7% of the subjects were underweight and 61.2% 
overweight. Women were more likely to be overweight and long periods of watching 
television increased the risk of overweight in all subjects. Being overweight was 
associated with diabetes and coronary vascular diseases, and lean people were less likely 
to suffer from such diseases. 
Conclusion: This study indicates a high prevalence of overweight among the Iranian 
elderly population, indicating the need for improvement in nutritional status in order to 
reduce the prevalence of diabetes and CVD. 
 

Keywords: Nutritional status, cardio-vascular, diabetes, elderly. 
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