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 هقذهِ:

تزرعی عثه سًذگی ٍ تغییزات ػَاهل تؾىیل 

دٌّذُ آى اس خولِ فؼالیت فیشیىی، تغذیِ ٍ هقزف عیگار 

در افزادی وِ هیشاى لٌذخَى آى ّا در حال افشایؼ اعت 

هی تَاًذ ًمؼ هْوی در ارائِ تزًاهِ ّای هذاخلِ ای ٍ 

. عاسهاى تْذاؽت خْاًی 1پیؾگیزی اس دیاتت داؽتِ تاؽذ 

(WHO( اًدوي دیاتت آهزیىا ٍ )ADA تؼاریف هتفاٍتی )

اس لٌذ خَى ًاؽتا دارًذ. عاسهاى خْاًی تْذاؽت همذار خَى 

هیلی گزم تز دعی لیتز را هختل  125تا  110ًاؽتای تیي 

 هؼزفی هی وٌذ؛ در حالی وِ اًدوي دیاتت آهزیىا لٌذ خَى 

دعی لیتز را تِ ػٌَاى هیلی گزم تز  125تا  100ًاؽتای تیي 

تا ایي ٍخَد اوثز هحمماى  .2-4 لٌذ ًاؽتای هختل هی داًذ

توایل دارًذ وِ اس هؼیار اًدوي دیاتت آهزیىا اعتفادُ 

. اختلال لٌذ خَى ًاؽتا یىی اس رایح تزیي اختلالات 5ٍ1وٌٌذ

دیاتت  پیؼهزتَط تِ لٌذ خَى در خاهؼِ اعت وِ تِ ػٌَاى 

دیاتت،  پیؼًیش ؽٌاختِ هی ؽَد. یىی دیگز اس هؼیارّای 

اختلال لٌذ خَى دٍعاػت تؼذ اس ًاؽتاعت وِ ؽاهل 

هیلی گزم تز  140-199همادیزی اس لٌذ خَى اعت وِ تیي 

اعت. تِ طَر ولی، اوثز هتخققیي هؼتمذًذ وِ دعی لیتز 

 چکیذُ

اختلال لٌذ خَى ًاؽتا یىی اس اختلالات ؽایغ اعت وِ ػَاهل خطز اتتلای تِ آى در  زهیٌِ:

خوؼیت ّای هختلف هتفاٍت اعت. هطالؼِ حاضز تا ّذف تزرعی ارتثاط عثه سًذگی ٍ اختلال 

اًدام  1391لٌذ خَى ًاؽتا در افزاد هزاخؼِ وٌٌذُ تِ هزاوش تْذاؽتی درهاًی ؽْزعتاى ایلام در عال 

 ؽذ. 

فزد عالن  450فزد هثتلا تِ لٌذ ًاؽتای هختل ٍ  150در ایي هطالؼِ هَرد ؽاّذی، تؼذاد  ّا:رٍش 

گزفت. ّز یه اس ؽزوت وٌٌذگاى تا اعتفادُ اس لزار تا رٍػ ًوًَِ گیزی خَؽِ ای هَرد تزرعی 

یه پزعؾٌاهِ اعتاًذارد عثه سًذگی ٍ هقاحثِ رٍ در رٍ هَرد عَال لزار گزفتٌذ. خْت تحلیل 

 . اعتفادُ ؽذ SPSSاس ًزم افشار  آهاری

. فزاٍاًی وزدًذ یهتواهی ؽزوت وٌٌذگاى تِ فَرت ّفتگی هیَُ ٍ عثشی هقزف  یافتِ ّا:

هقزف رٍغي حیَاًی، ػذم فؼالیت فیشیىی ٍ عیگار وؾیذى در افزاد دارای لٌذ خَى ًاؽتای 

تزاتز  2/2هختل تِ ًغثت ؽاّذّا تیؾتز تَد. ًتایح ایي هطالؼِ ًؾاى داد وِ هقزف رٍغي حیَاًی تا 

(2/2 – 75/0  =CI  ٍ28/1  =OR ػذم فؼالیت فیشیىی تا ،)75/0 – 33/2تزاتز ) 33/2  =CI  ٍ

33/1  =OR 13/3( ٍ عیگار وؾیذى تا ( 68/0 – 13/3تزاتز  =CI  ٍ46/1  =OR،)  خطز اختلال

 ی تذعت آهذُ اس ًظز آهاری هؼٌی دار ًثَد.ّاتفاٍتلٌذ خَى ًاؽتا را افشایؼ هی دٌّذ. ّز چٌذ 

خَى ًاؽتای  تا تَخِ تِ ایي وِ عثه سًذگی ًاهٌاعة هی تَاًذ خطز اتتلا تِ لٌذ ًتیجِ گیری:

هختل را افشایؼ دّذ، لاسم اعت تَخِ خافی ًغثت تِ آى در عیاعت گذاری ّای تْذاؽتی 

 هثذٍل گزدد.

  

 عثه سًذگی، ػَاهل خطز، لٌذ خَى ًاؽتا کلیذ ٍاشُ ّا:
 

اهیر  ،3، فریذ ًجفی1ٍ2هْراى باباًصاد

، 4، حاهذ بْراهیاى4حسیي ّاشویاى 

، علی دل 5اسکٌذر غلاهی پریساد

 * 7، خیرالِ اسذالْی1ٍ6پیشِ

 
 داًؾگاُ تْذاؽت، داًؾىذُ اپیذهیَلَصی، گزٍُ -1

 .ایزاى ،ایلام، ایلام پشؽىی ػلَم

داًؾگاُ ػلَم پشؽىی  وویتِ تحمیمات داًؾدَیی، -2

 .ایزاى، ایلام، ایلام

ُ ػلَم هزوش تحمیمات علاهت وزهاًؾاُ، داًؾگا -3

 .ایزاى، پشؽىی وزهاًؾاُ، وزهاًؾاُ

وزهاًؾاُ،  داًؾىذُ تْذاؽت، داًؾگاُ ػلَم پشؽىی -4

 .ایزاى ،وزهاًؾاُ

داًؾگاُ ػلَم پشؽىی ایلام، داًؾىذُ تْذاؽت،  -5

 .ایزاى ،ایلام

 –هزوش تحمیمات پیؾگیزی اس آعیة ّای رٍاًی -6

 .ایزاى، اختواػی، داًؾگاُ ػلَم پشؽىی ایلام، ایلام

 اًؾگاُ ػلَم پشؽىی ایلام، ایلام،داًؾىذُ پشؽىی، د -7

 .ایزاى

 

داًؾىذُ پشؽىی، داًؾگاُ ػلَم  عْذُ دار هکاتبات:٭

 ایزاى ،ایلام ،پشؽىی ایلام

E-mail: masoud_1241@yahoo.co.uk 
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پیؼ  هختل تِ ػٌَاى یىی اس تؼاریفحالت لٌذ ًاؽتای 

تغیار وارتزدی تز اس لٌذ دٍ عاػت تؼذ اس ًاؽتاعت دیاتت، 
دیاتت حالتی اعت وِ در آى همذار لٌذ خَى افزاد  یؼپ .8-6

تیؼ اس حذ طثیؼی اعت اها تِ اًذاسُ ای ًیغت وِ تِ ػٌَاى 

یه فزد دیاتتی للوذاد ؽَد ٍ تیؾتز حالتی تٌاتیٌی اس تغییز در 

هتاتَلیغن لٌذ خَى اعت وِ فزد در تیي ؽزایط طثیؼی ٍ اتتلا 

ز اتتلا تِ دیاتت تِ دیاتت لزار هی گیزد. ػلاٍُ تز افشایؼ خط

تزاتز، خطز اتتلا تِ تیواری للثی ٍ ًیش عىتِ  10در ایي افزاد تا 

هطالؼات هختلف  .9-10 هغشی تیؼ اس پیؼ افشایؼ هی یاتذ

ًؾاى دادُ اًذ وِ در افزاد دارای لٌذ ًاؽتای هختل، هی تَاى 

تیواری دیاتت را اس طزیك الذاهات پیؾگیزی وٌٌذُ ؽزٍع 

هٌاعة ٍ تزخَرداری اس یه عثه سًذگی عالن تِ تاخیز 

. ػادات ًاهٌاعة 11،12اًذاخت ٍ حتی اس آى پیؾگیزی وزد 

غذایی، عیگار وؾیذى ٍ ػذم فؼالیت فیشیىی اس خولِ خٌثِ 

ّای هْن هزتَط تِ عثه سًذگی ّغتٌذ وِ تی تَخْی تِ 

 تیواری ّای هشهٌی هاًٌذ دیاتت راآى ّا خطز اتتلا تِ 

. اس ایي رٍ هی تَاى گفت وِ تزرعی 14،13افشایؼ هی دٌّذ 

ایي ػَاهل خطز در  افزاد هثتلا تِ لٌذ خَى ًاؽتای هختل اس 

ًظز پیؾگیزی اس اتتلا تِ دیاتت هی تَاًذ حائش اّویت تاؽذ تا 

اس طزیك ؽٌاعایی افزاد در هؼزك خطز ٍ آهَسػ آى ّا اس 

 .15تزٍس هؾىلات پیؼ رٍی علاهت واعت 

تزرعی ػَاهل خطز تیواری ّای غیزٍاگیز در 

 4/4% هؼادل 8/16ایزاى در عطح هلی ًؾاى دادُ اعت وِ 

عال خاهؼِ ایزاى در هزحلِ  64تا  25هیلیَى ًفز اس اس خوؼیت 

. در هطالؼِ ّزاتی ٍ 16لٌذ خَى ًاؽتای هختل تَدُ اًذ 

ّوىاراى در هَرد هتغیز عیگار تِ ػٌَاى یىی اس ػَاهل خطز 

اتتلا احتوالی لٌذ خَى ًاؽتای هختل، هؾخـ ؽذ وِ افزاد 

دارای لٌذ خَى ًاؽتای هختل تِ ًغثت افزاد عالن توایل 

ٍ  Phuong. 17تیؾتزی ًغثت تِ عیگار وؾیذى داؽتِ اًذ 

ّوىاراى در هطالؼِ خَد تز رٍی افزاد پزُ دیاتتی، اتتلا تِ 

اضافِ ٍسى ٍ چالی، هقزف تالای ؽیزیٌی خات، ٍ غذاّای 

چزب را اس خولِ ػَاهل خطز اتتلا تِ پزُ دیاتت اػلام وزدُ 

اًذ در حالی وِ هقزف عثشیدات، ػذم فؼالیت فیشیىی ٍ 

وؾیذى در تیي دٍ گزٍُ هَرد ٍ ؽاّذ تفاٍت هؼٌی  عیگار

تِ طَر ولی هی تَاى گفت در  .18داری اس خَد ًؾاى ًذادًذ 

خاهؼِ ایزاى هطالؼات اًذوی در راتطِ تا ؽٌاعایی ػَاهل 

دیاتت، تِ خقَؿ در افزاد دارای لٌذ خَى  یؼخطز پ

ًاؽتای هختل تِ هزحلِ اخزا در آهذُ اعت. اس عَی دیگز 

ختلف دًیا ًیش تِ هتفاٍت تَدى عثه سًذگی افزاد در ًماط ه

اّویت اًدام هطالؼِ ای در ایي تارُ هی افشایذ. در هطالؼِ 

حاضز تا تَخِ تِ ًَع اپیذهیَلَصیه هطالؼِ، فزضیِ ففز 

ػذم تفاٍت هؼٌی دار تیي دٍ گزٍُ هَرد ٍ ؽاّذ اس ًظز 

ػَاهل خطز عثه سًذگی تَد؛ چزاوِ هؼیار تِ وار رفتِ در 

تا  100خَى ًاؽتا همادیز هطالؼِ حاضز تزای هختل تَدى لٌذ 

تاؽذ وِ ًغثت تِ هؼیار  هیلی گزم تز دعی لیتز هی 125

عاسهاى خْاًی تْذاؽت واّؼ یافتِ ٍ اس ایي رٍ اًتظار هی 

رٍد هَرد ّا ٍ ؽاّذّا در ػَاهل خطز هَرد تزرعی هؼٌی 

دار ًثاؽذ؛ چزاوِ حذالل همذاری وِ در هؼیار خذیذ 

دعی لیتز(، تغیاری اس  هیلی گزم تز 100گٌداًذُ ؽذُ اعت )

افزادی وِ تا هؼیار پیؾیي عالن در ًظز گزفتِ هی ؽذًذ را در 

تز هی گیزد. تٌاتزایي هطالؼِ حاضز تا ّذف تزرعی ارتثاط 

ػَاهل خطز هزتَط تِ عثه سًذگی تا لٌذ خَى ًاؽتای 

هختل در هزاخؼیي تِ درهاًگاُ ّای ؽْزعتاى ایلام در عال 

 اًدام ؽذ. 1391

 ش ّاهَاد ٍ رٍ

هطالؼِ حاضز اس ًَع هَرد ؽاّذی تَد ٍ دادُ 

 2158ّای آى اس یه تزرعی همطؼی، در همیاط تشري 

ًفزی ٍ هثتٌی تز خوؼیت اعتاى ایلام تِ دعت آهذ وِ در آى 
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عال ٍ تالاتز دارای  20ػَاهل خطز اتتلای افزاد 

تا اعتـفادُ اس رٍػ ًوًَِ  1391ًاؽتا در عـال لٌذ خَى 

گیزی خَؽِ ای هَرد تزرعی لزار گزفت. خْت تِ دعت 

، در اتتذا اس تیي آهذى ًوًَِ ّای هزتَط تِ ؽْزعتاى ایلام

هزوش تِ  4ْذاؽتی ٍ درهاًی ؽْزی ٍ رٍعتایی، ت هزاوش

هزوش  2هزوش ؽْزی ٍ  2ؽىل تقادفی اًتخاب گزدیذ )

 2ًَِ تا در ًظزگزفتي خوؼیت هٌاطك، اس حدن ًو رٍعتایی(.

ًفز ٍ اس هزاوش  270هزوش ؽْزی ّز وذام تِ تؼذاد حذاوثز 

ًفز تزآٍرد ؽذ  170رٍعتایی ًیش ّز یه تِ تؼذاد حذاوثز 

ًفز خْت  802ًفز( وِ در ًْایت تؼذاد  880)در هدوَع 

تزرعی ٍارد هطالؼِ ؽذًذ. یه رٍس لثل اس اًدام هطالؼِ، اس 

ال ٍ تالاتز درخَاعت ؽذ وِ فثح رٍس تؼذ تا ع 20افزاد 

حالت ًاؽتا در هزاوش تْذاؽتی اًتخاب ؽذُ حاضز ؽًَذ تا 

 اس آى ّا ًوًَِ گیزی خَى تِ ػول آیذ.

هؼیار اًتخاب گزٍُ هَرد یا لٌذ ًاؽتای هختل، 

هیلی گزم تز دعی لیتز  125تا  100داؽتي همادیز لٌذ خَى 

ىا( ٍ ًاؽتا تَدى تِ هیشاى )تز اعاط هؼیار اًدوي دیاتت آهزی

عاػت تَد. در هماتل گزٍُ ؽاّذ یا عالن اس ًظز  8حذالل 

لٌذ خَى ًاؽتای هختل ًیش وغاًی تَدًذ وِ همادیز لٌذ خَى 

هیلی گزم تز دعی لیتز را دارا تَدًذ وِ تا  100ًاؽتای سیز 

تَخِ تِ در دعتزط تَدى ؽاّذّا در خْت افشایؼ تَاى 

َرد عِ ؽاّذ در ًظز گزفتِ ؽذ. هؼیار هطالؼِ، تِ اسای ّز ه

ٍرٍد تِ هطالؼِ دارا تَدى همادیز آسهایؼ لٌذ خَى ًاؽتای 

عال ٍ تالاتز  20هیلی گزم تز دعی لیتز ٍ عي  126ووتز اس 

تَد. ّوچٌیي هؼیار خزٍج اس هطالؼِ دارا تَدى لٌذ خَى 

هیلی گزم تز دعی لیتز تَد وِ تز  126هغاٍی ٍ تیؾتز اس  

ر آسهایؾگاّی تؼییي گزدیذُ تَد. درًْایت افزاد اعاط هؼیا

دارای عاتمِ لثلی افشایؼ لٌذ خَى ٍ اتتلای فؼلی تِ 

فؾارخَى تالا )تِ دلیل ارتثاط پزفؾاری خَى ٍ افشایؼ 

وِ تز اعاط  19لٌذخَى ٍ تأثیز احتوالی تز عثه سًذگی( 

اعتفادُ هذاٍم اس دارٍی واّؼ فؾار خَى تؼییي ؽذًذ، اس 

 هزحلِ تدشیِ ٍ تحلیل خارج ؽذًذ.

تِ ّذف هطالؼِ ٍ در ًظز گزفتي عِ ؽاّذ تا تَخِ 

تِ اسای ّز هَرد، در اتتذا در یه هطالؼِ پایلَت، دادُ ّای 

ؽاّذ خْت تخویي حدن ًوًَِ  60هَرد ٍ  20هزتَط تِ 

% ٍ فافلِ اطویٌاى 80ٍالؼی خاهؼِ، تا در ًظز گزفتي تَاى 

% هَرد اعتفادُ لزار گزفت. اس آًدا گِ تواهی هَرد ّا ٍ 95

وزدًذ ٍ  تِ فَرت ّفتگی عثشی ٍ هیَُ هقزف هیؽاّذّا 

ًیش تا تَخِ تِ تزاتز تَدى فزاٍاًی هقزف عیگار در دٍ گزٍُ 

%(، اهىاى دعتزعی تِ حذالل حدن ًوًَِ تز 5هَرد ٍ ؽاّذ )

اعاط ایي هتغیز ّا ٍخَد ًذاؽت. اها تا در ًظز گزفتي 

 %(70دلیمِ تزای هَردّا ) 30فزاٍاًی فؼالیت فیشیىی رٍساًِ 

%( ٍ ًیش هقزف ّفتگی رٍغي حیَاًی تزای 9/94ٍ ؽاّذّا )

%(، حذالل حدن ًوًَِ تزای 3/13%( ٍ ؽاّذّا )30هَردّا )

ًفز در ّز گزٍُ تِ دعت  95ٍ  35ایي دٍ هتغیز تِ تزتیة 

ًفز  95آهذ. اگزچِ تیؾتزیي حدن ًوًَِ تزای ّزگزٍُ 

تزآٍرد ؽذ اها تا تَخِ تِ ایٌىِ پظ اس اػوال هؼیارّای 

ؽاّذ در دادّا ّای  464هَرد ٍ  150خزٍج اس هطالؼِ، 

 450هَرد ٍ  150هَرد تزرعی تالی هاًذُ تَد، در ًْایت 

ًفز( خْت اًدام تدشیِ ٍ تحلیل  600ؽاّذ )حدن ًوًَِ 

ًْایی هَرد تزرعی لزار گزفتٌذ. ّوچٌیي تا تَخِ تِ در ًظز 

 464ًفز اس  14گزفتي عِ ؽاّذ در هماتل یه هَرد، تؼذاد 

ًفز تالی هاًذُ گزٍُ ؽاّذ، تا تىارگیزی ًوًَِ گیزی 

 تقادفی اًتخاب ٍ حذف گزدیذًذ.

پضٍّؼ حاضز در اتتذا تِ تاییذ وویتِ اخلاق 

داًؾگاُ ػلَم پشؽىی ایلام رعیذ ٍ عپظ در ٌّگام اًدام 

هطالؼِ همطؼی، رضایت اس ّزیه اس افزاد هَرد هطالؼِ 

خْت ّوىاری در ارائِ ًوًَِ خَى ٍ ًیش ؽزوت در 

هقاحثِ ٍ تىویل پزعؾٌاهِ وغة گزدیذ. هقاحثِ فَرت 

رؽٌاعاى تْذاؽتی ٍ اس طزیك یه گزفتِ تا تْزُ گیزی اس وا
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پزعؾٌاهِ اعتاًذارد فَرت گزفت. تخؼ اٍل 

پزعؾٌاهِ ؽاهل عَالات دهَگزافیه اس خولِ عي، خٌظ، 

ٍضؼیت تاّل ٍ هحل عىًَت دائن ٍ ًیش عَالاتی در هَرد 

عاتمِ هقزف دارٍی درهاى فؾارخَى تالا، عاتمِ تالا تَدى 

ًیش عاتمِ دیاتت در تیي الَام درخِ یه )پذر ٍ لٌذ خَى ٍ 

هادر، خَاّز ٍ تزدار ٍ یا فزسًذ( تَد. تخؼ دٍم پزعؾٌاهِ 

ؽاهل عَالاتی تَد وِ عثه سًذگی افزاد را هَرد تزرعی 

لزار هی داد، عَالاتی اس لثیل هقزف ّفتگی هیَُ ٍ عثشی، 

 30هقزف ّفتگی رٍغي حیَاًی، اًدام رٍساًِ حذالل 

لیت ٍرسؽی هٌظن ٍ ًیش هقزف رٍساًِ عیگار تذٍى دلیمِ فؼا

در ًظز گزفتي تؼذاد عیگار هقزفی وِ تِ فَرت تلی یا 

خیز طزاحی ؽذُ تَد. یىی اس دلایل در ًظز گزفتي هقزف 

رٍغي حیَاًی، هقزف تالای ایي هادُ غذایی در غزب 

وؾَر تَد وِ عایز هطالؼات تِ ًذرت ارتثاط ایي ًَع اس 

 . 20افشایؼ لٌذخَى تزرعی وزدُ اًذ رٍغي هحلی را تا 

دادُ ّای خوغ آٍری ؽذُ، اس طزیك ًزم افشار 

SPSS   ِّای وای دٍ ٍ  ٍ تِ وار گیزی آسهَى 16ًغخ

هذل رگزعیَى لدغتیه چٌذ گاًِ هَرد تدشیِ ٍ تحلیل 

لزار گزفت. در هذل تزرعی ؽذُ، توام هتغیزّای هَرد 

تزرعی اس خولِ دهَگزافیه، خْت حذف اثز هخذٍػ 

وٌٌذگی احتوالی آى ّا ٍارد ؽذًذ. در ایي هذل، تزای هتغیز 

فزاد هدزد(، عىًَت ) رٍعتایی(، خٌظ )هزداى(، تأّل ) ا

، هقزف رٍغي حیَاًی ٍ عاتمِ دیاتت در الَام درخِ یه

عیگار )خیز( ٍ فؼالیت فیشیىی )تلی( تِ ػٌَاى پیؼ تیي در 

 OR (Oddsًظز گزفتِ ؽذًذ. ّوچٌیي اس ؽاخـ 

Ratio خْت همایغِ هَرد ّا تا 95( تا فافلِ اطویٌاى %

ووتز  P-valueهمذار ؽاّذ ّا اعتفادُ گزدیذ. در ًْایت، 

تِ ػٌَاى عطح هؼٌی داری آسهَى ّا در ًظز گزفتِ  05/0اس 

 ؽذ.

 

 یافتِ ّا

ًفز اس ؽزوت  600تِ طَر ولی اس هدوَع 

 450ًفز هزتَط تِ گزٍُ هَرد ٍ  150وٌٌذگاى در هطالؼِ، 

% هًَث تَدًذ. 9/54ًفز گزٍُ ؽاّذ یا وٌتزل تَدًذ وِ 

عال تَد  83تا  20ّوچٌیي داهٌِ عٌی افزاد هَرد هطالؼِ اس 

 9/48 ± 2/14وِ هیاًگیي ٍ اًحزاف هؼیار هَرد ّا تِ تزتیة 

عال تذعت آهذ  5/45 ± 4/13ؽاّذّا   عال ٍ در

(008/0=P( ّوچٌیي هیاًگیي ًوایِ تَدُ تذًی .)BMI در )

تیي دٍگزٍُ تفاٍت چٌذاًی را تذعت ًذاد تِ طَری وِ 

 ± 3/3هیاًگیي ًوایِ تَدُ تذًی هَرد ّا ٍ ؽاّذ ّا تِ تزتیة

(. اس ًظز خٌظ، P= 42/0تذعت آهذ ) 8/24 ± 1/3ٍ  6/24

ٍضؼیت تأّل، هحل عىًَت ٍ عاتمِ اتتلا تِ دیاتت در الَام 

درخِ یه در تیي دٍگزٍُ اختلاف هؼٌی داری دیذُ ًؾذ اها 

همادیز تالای خطز تِ دعت آهذُ در پارُ ای اس هَارد لاتل 

تأهل تَد تِ ػٌَاى هثال خطز افشایؼ لٌذ خَى در وغاًی وِ 

ه را اػلام وزدُ تَدًذ تا عاتمِ دیاتت در الَام درخِ ی

 (.1( )خذٍل P >05/0تزاتز افشایؼ یافتِ تَد ) 64/4

یافتِ ایي هطالؼِ در هَرد هتغیزّای هزتَط تِ  

عثه سًذگی ًؾاى داد وِ تواهی افزاد دٍ گزٍُ هَرد ٍ 

وزدًذ.  ؽاّذ تِ فَرت ّفتگی اس عثشی ٍ هیَُ هقزف هی

اد گزٍُ فزاٍاًی هقزف ّفتگی رٍغي حیَاًی در تیي افز

( ٍ ػلی رغن ایٌىِ تفاٍت تذعت 2هَرد تیؾتز تَد )خذٍل 

آهذُ تیي دٍگزٍُ هؼٌی دار ًثَد، اها هقزف رٍغي حیَاًی 

ٍُ هَرد را تا خطز تالارفتي لٌذ خَى یا لزار گزفتي در گز

=  CI  ٍ28/1=  75/0 – 2/2هی داد ) تزاتز افشایؼ 2/2

OR 3( )خذٍل .) 

گزایؼ تِ اًدام فؼالیت فیشیىی هٌظن در گزٍُ  

( تِ طَری وِ 2هَرد تِ ًغثت ؽاّذ ّا ووتز تَد )خذٍل 

ػذم فؼالیت فیشیىی خطز لزار گزفتي در هزحلِ لٌذًاؽتای 

CI  ٍ33=  75/0 – 33/2تزاتز تالا هی تزد  ) 33/2هختل را تا 
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/1  =OR ّوچٌیي توایل تِ هقزف رٍساًِ 3(، )خذٍل .)

( 2عیگار در گزٍُ هَرد تِ ًغة ؽاّذّا تیؾتز تَد )خذٍل 

ٍ ػلی رغن هؼٌی دار ًثَدى ایي تفاٍت در تیي دٍ گزٍُ، 

تزاتز  13/3عیگار وؾیذى خطز لٌذ ًاؽتای هختل را تا 

(، CI  ٍ46/1  =OR=  68/0 – 13/3افشایؼ هی داد )

 (.3)خذٍل 

 

 ٍیضگی ّای دهَگزافیه ٍ اختواػی افزاد دارای لٌذ خَى ًاؽتای هختل ٍ عالن .1جذٍل 

 هتغیرّا

IFG * 

 (151)تعذاد = 

 تعذاد )درصذ(

 سالن **

 (451)تعذاد = 

 تعذاد )درصذ(

ًسبت شاًس تطابق ًیافتِ 

 % فاصلِ اطویٌاى(35)

 

P value 

     جٌس

 14/0  34/1( 9/0-2) 328( 9/72)  100( 7/66) هًَث   

   122( 1/27) 50( 3/33) هذوز   

     ٍضعیت تأّل

 72/0  21/1( 58/0-51/2) 36( 0/8) 10( 7/6) هدزد   

   414( 0/92) 140( 3/93) هتأّل   

     هحل سکًَت

 11/0  42/1( 92/0-18/2) 136( 2/30) 35( 3/23) رٍعتا   

   314( 8/69) 115( 7/76) ؽْز   

     سابقِ دیابت در اقَام درجِ یک

 19/0  88/1( 76/0-64/4) 410( 9/96) 134( 4/94) خیز   

   13( 1/3) 8( 6/5)  تلی   

 

                   *Impaired Fasting Glucose   هیلی گزم تز دعی لیتز 125تا  100) لٌذ ًاؽتای هختل(، همادیز لٌذ 

 هیلی گزم تز دعی لیتز  100ووتز اس  خَى لٌذهمادیز  **                  
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 ًاؽتای هختل ٍ عالن لٌذ خَى. ارتثاط هتغیزّای هزتَط تِ عثه سًذگی تا 2جذٍل 

 هتغیزّا
IFG 
 (150)تؼذاد = 

 (درفذتؼذاد )

 عالن

 (450)تؼذاد = 

 (درفذتؼذاد )

% 95ؽاًظ تطاتك ًیافتِ )ًغثت 

 فافلِ اطویٌاى(
 

P value 

     هقزف هیَُ ٍ عثشی

 - - 0( 0/0) 0( 0/0) خیز   

   450(0/100) 150( 0/100) تلی   

     هقزف رٍغي حیَاًی

 18/0 4/1( 85/0-3/2) 389( 4/86) 123( 0/82) خیز

   61( 6/13) 27(0/18) تلی

     فؼالیت فیشیىی

 19/0 69/0( 4/0-17/1) 50( 2/11) 23( 4/15) خیز   

   397( 8/88) 126( 6/84) تلی   

     عیگار وؾیذى

 25/0 54/1( 77/0-09/3) 424( 2/94) 137( 3/91) خیز   

   26( 8/5) 13( 7/8) تلی   

 

 

 ًتایح تذعت آهذُ اس تحلیل رگزعیًَی تزای هتغیزّای تزرعی ؽذُ در افزاد دارای لٌذ خَى ًاؽتای هختل ٍ عالن .3جذٍل 

 % فاصلِ اطویٌاى(35ًسبت شاًس تطابق یافتِ ) هتغیرّا
 

P value 

 05/0 01/1( 1-03/1) عي

 96/0 32/0( 03/1-9/0) (BMIًوایِ تَدُ تذى )

 39/0 2/1( 78/0-85/1) خٌظ

 2/0 7/1( 75/0-87/3) ٍضؼیت تأّل

 12/0 47/1( 9/0-41/2) هحل عىًَت

 09/0 23/2( 86/0-72/5) عاتمِ دیاتت در الَام درخِ یه

 35/0 28/1( 75/0-2/2) هقزف رٍغي حیَاًی

 32/0 33/1( 75/0-33/2) فؼالیت فیشیىی

 32/0 46/1( 68/0-13/3) عیگار وؾیذى
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 بحث

در هطالؼِ حاضز هتغیزّای هزتَط تِ عثه 

سًذگی اس خولِ هقزف رٍغي اؽثاع، فؼالیت فیشیىی ٍ 

عیگار وؾیذى در تیي دٍ گزٍُ هثتلا تِ لٌذ خَى ًاؽتای 

هختل ٍ عالن تفاٍت هؼٌی داری اس خَد ًؾاى ًذادًذ وِ تا 

تَخِ تِ ایي، توزوش افلی ًتایح تز تیؾتز یا ووتز تَدى 

ل خطز ٍ ًیش تیؾتزیي همذار ًغثت ؽاًظ تِ فزاٍاًی ایي ػَاه

 .18،21،22دعت آهذُ در دٍ گزٍُ هَرد هطالؼِ تٌا گذاؽتِ ؽذ 

ًتایح هطالؼِ حاضز ًؾاى داد وِ تواهی ؽزوت  

وٌٌذگاى در پضٍّؼ، تِ طَر ّفتگی هیَُ ٍ عثشی هقزف 

 لٌذ. هقزف هٌظن هیَُ ٍ عثشی هٌدز تِ واّؼ وزدًذ یه

ی تَاى اس اّویت آى در واّؼ افزاد هی ؽَد وِ ًو خَى

افزاد دارای لٌذًاؽتای هختل چؾن پَؽی وزد  خَى لٌذ
. یىی اس دلایل تالا تَدى هقزف هیَُ ٍ عثشی تِ 23،24

احتوال سیاد هی تَاًذ رٍاج وؾاٍرسی در ایي هٌطمِ تاؽذ 

وِ گزایؼ تِ اعتفادُ اس هیَُ ٍ عثشی را در هیاى هزدم ایي 

  Phuong  ٍKhambaliaهٌطمِ افشایؼ دادُ اعت. 

وِ هقزف هیَُ ٍ عثشی در  ًتایح هطالؼات ًؾاى هی دّذ

َرد تزرعی آى ّا تا اًذوی افشایؼ در گزٍُ ؽاّذ، افزاد ه

. تفاٍت اًذن 18, 25اس تَسیغ یىغاًی تزخَردار تَدُ اعت 

ّذُ ؽذُ در هقزف هیَُ ٍ عثشی ًیش احتوالا تِ الگَی هؾا

پزعؼ عَال در هَرد ایي هتغیز تزهی گزدد؛ چزاوِ در 

هطالؼِ ّای ًاهثزدُ الگَی رٍساًِ هقزف هیَُ ٍ عثشی 

هَرد عَال تَدُ اعت درحالی وِ ایي الگَ در هطالؼِ حاضز 

تِ فَرت ّفتگی هَرد عَال ٍالغ ؽذُ وِ ؽاًظ افشایؼ 

ٍ عثشی را تزای ؽزوت وٌٌذگاى ها افشایؼ  هقزف هیَُ

  دادُ اعت.

فزاٍاًی هقزف ّفتگی رٍغي حیَاًی در تیي 

افزاد گزٍُ هَرد تیؾتز تَد ٍ ػلی رغن ایٌىِ تفاٍت تذعت 

آهذُ تیي دٍگزٍُ هؼٌی دار ًثَد، اها هقزف رٍغي حیَاًی 

خطز تالارفتي لٌذ خَى یا لزار گزفتي در گزٍُ هَرد را تا 

تزاتز افشایؼ هی داد. اگزچِ ایي تفاٍت هؼٌی دار ًثَدُ  2/2

اعت اها ایي افشایؼ خطز اتتلا تِ لٌذًاؽتای هختل را تایغتی 

در خوؼیت هَرد هطالؼِ خذی گزفت؛ چزاوِ ػذم هؼٌی 

اًدوي داری هؾاّذُ هوىي اعت تِ در ًظز گزفتي هؼیار 

ًاؽتای هختل تزگزدد وِ  خَى لٌذدیاتت آهزیىا در تؼزیف 

تا تَخِ تِ پاییي تز تَدى هؼیار، هوىي اعت در ایي همذار 

ی رفتاری هزتَط تِ عثه سًذگی ّا تفاٍت، ٌَّس خَى لٌذ

در خاهؼِ هَرد هطالؼِ رخ ًذادُ تاؽذ. هطالؼِ اًدام ؽذُ در 

گزفتي در هزحلِ پزُ ٍیتٌام ًیش تِ طَر هؼٌی داری، خطز لزار 

دیاتت را تزای وغاًی وِ غذاّای پزچزب هقزف هی 

 .18تزاتز تیؾتز اس افزاد عالن اػلام وزدُ اعت  8/2وزدُ اًذ، 

وِ تِ ًظز هی رعذ هؼٌی داری تِ دعت آهذُ در ایي یافتِ 

تِ دلیل هقزف تواهی رٍغي ّای اؽثاع تاؽذ؛ درحالی در 

حیَاًی در ًظز  هطالؼِ حاضز تٌْا الگَی هقزف رٍغي

ٍ ّوىاراى ًیش افشایؼ  Heikkiläگزفتِ ؽذ. در هطالؼِ 

هقزف چزتی ّای اؽثاع، تِ طَر هغتمین هٌدز تِ افشایؼ 

. اتتلا تِ 21خطز اتتلا تِ لٌذ خَى ًاؽتای هختل گزدیذُ اعت 

دیاتت هٌدز تِ واّؼ ّوشهاى عطح ولغتزٍل هفیذ تذى ٍ 

اّؼ هقزف ـافشایؼ ولغتزٍل تذ هی ؽَد. تٌاتزایي و

لٌذ رٍغي ّای حاٍی اعیذ چزب اؽثاع در افزاد دارای 

 .26ًاؽتای هختل هی تَاًذ هفیذ تاؽذ  خَى

اًدام فؼالیت فیشیىی هٌظن هی تَاًذ اس لزار 

ًاؽتا  لٌذ خَىگزفتي در هزحلِ پزُ دیاتت اسخولِ اختلال 

خلَگیزی وٌذ. افزادی وِ اس یه عثه سًذگی عاوي 

ًغثت تِ اًغَلیي هماٍهت پیذا هی پیزٍی هی وٌٌذ هؼوَلا 

وٌٌذ. فؼالیت فیشیىی تِ ًَتِ خَد هی تَاًذ اثز هؼىَعی 

گذاؽتِ ٍ هماٍهت تِ اًغَلیي را تْثَد تخؾیذُ ٍ علَل ّا را 

  .27وٌذ لٌذ خَىٍادار تِ هقزف 
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یه هطالؼِ هزٍری تا تزرعی همالات هختلف 

هزتَط تِ ارتثاط دیاتت ٍ فؼالیت فیشیىی، تِ ایي ًتیدِ رعیذ 

وِ اًدام هٌظن فؼالیت فیشیىی هاًٌذ پیادُ رٍی تا ؽذت 

. در 28هتَعط هی تَاًذ خطز اتتلا تِ دیاتت را واّؼ دّذ 

هطالؼِ حاضز وغاًی وِ تِ طَر هٌظن فؼالیت فیشیىی 

ًاؽتا در آى ّا  لٌذ خَىتزاتز خطز اختلال  33/2ًذاؽتٌذ تا 

تیؾتز تَد وِ هؾاتِ تا عایز ًتایح ارائِ ؽذُ در هٌاطك دیگز 

. تِ ػلاٍُ یىی اس هطالؼات وََّرت ًیش 29،25 اؽذت یهدًیا 

ثاتت وزدُ اعت وِ اًدام هٌظن فؼالیت فیشیىی خطز تزٍس 

ػلی رغن ایٌىِ  .30ًاؽتا را واّؼ هی دّذ  خَىلٌذ اختلال 

ارتثاط تیي عیگار وؾیذى ٍ دیاتت در هطالؼات هختلفی تِ 

. یىی 31اثثات رعیذُ اعت، اها ایي ارتثاط ٌَّس لطؼی ًیغت 

 خَى لٌذتزاتزی خطز  13/3اس ًتایح ایي هطالؼِ افشایؼ 

ِ الثتِ یافتِ ًاؽتا در افزادی تَد وِ عیگار هی وؾیذًذ و

هؼٌی داری ًثَد. پارُ ای اس هطالؼات اًدام ؽذُ در ایزاى ًیش 

هَرد هطالؼِ هؾاتِ تا ایي هطالؼِ  خَى لٌذوِ در آى ّا هؼیار 

تَد، ًؾاى داد فزاٍاًی هقزف عیگار در وغاًی وِ در 

ًاؽتا تَدًذ تِ ًغثت افزاد عالن تیؾتز  خَى لٌذهزحلِ اختلال 

. 32،17یي تفاٍت هؼٌی دار ًثَدُ اعت تَدُ اعت ّز چٌذ وِ ا

Khambalia  ّوىاراى ًیش خطز اختلال لٌذ خَى ًاؽتا ٍ

تزاتز تیؾتز تِ دعت آٍردُ  94/1در افزاد عیگاری را تا 

ًیدزیِ ًیش خطز  . هطالؼات اًدام ؽذُ در ٍیتٌام 25ٍتَدًذ 

لزار گزفتي افزاد در هزحلِ پزُ دیاتت را تزای عیگاری ّا تِ 

 تِ طَر .18, 22تزاتز داًغتِ اًذ  39/4ٍ  6/2تزتیة تا 

ولی، یىی اس دلایل ػذم هؼٌی داری ارتثاط ّای هَرد 

ٍ ّوىاراى تیاى ؽذُ  Davidsonتزرعی تِ ًَػی تَعط 

لٌذ اعت. آى ّا تِ ایي ًتیدِ رعیذًذ وِ پاییي آٍردى هؼیار 

ًاؽتا ٍ اعتفادُ اس هؼیار اًدوي دیاتت آهزیىا، اس ًظز  خَى

تالیٌی هفیذ ًیغت ٍ تغیاری اس ػلائن ٌَّس ظَْر ًىزدُ اعت 
اعاط هؼیار اًدوي دیاتت . ّوچٌیي دٍ هطالؼِ وِ تز 33

آهزیىا پایِ ریشی ؽذُ تَدًذ در یافتِ ّای خَد تِ ػذم 

تَاًایی هؼیار هَرد ًظز در پیؼ تیٌی خطز دیاتت ٍ تیواری 

ّای للثی ػزٍلی اؽارُ وزدُ اًذ وِ هثیي ػذم هؼٌی داری 

َخِ تِ اّویت تغییزات . تا ت32, 34تذعت آهذُ ًیش ّغتٌذ 

عثه سًذگی در خَاهغ هختلف ٍ ًیش هتفاٍت تَدى ًتایدی 

وِ تا اعتفادُ اس هؼیار لٌذخَى هؼزفی ؽذُ اس عَی اًدوي 

دیاتت آهزیىا تِ دعت آهذُ اعت، تزرعی ایي هؼیار ٍ 

عٌدؼ آى در یىی اس خَاهغ ایزاًی حائش اّویت تَد وِ 

ذیزفت. در ًْایت هطالؼِ حاضز ًیش در ایي راعتا فَرت پ

ًاؽتا،  لٌذ خَىهی تَاى فزك وزد وِ در ایي عطح همذار 

ٌَّس در ػَاهل خطز هزتَط تِ عثه سًذگی خوؼیت هَرد 

هطالؼِ ها تغییزات تِ ؽىل چؾن گیزی در تیي دٍ گزٍُ 

تِ دعت آهذُ،  هَرد ٍ ؽاّذ رخ ًذادُ اعت. در ًتیدِ ًتایح

ر رفتارّای فزضیِ ففز هطالؼِ، یؼٌی ػذم هؼٌی داری د

ًاؽتا را تاییذ هی  لٌذ خَىعثه سًذگی افزاد دارای اختلال 

 .وٌذ

 ًتیجِ گیری:

هطالؼِ حاضز ًؾاى داد تا ٍخَد ػذم هؼٌی داری 

هؾاّذُ ؽذُ در ػَاهل خطز هزتَط تِ عثه سًذگی افزاد 

ًاؽتا، فزاٍاًی تِ دعت آهذُ تزای هتغیزّای  لٌذ خَىدارای 

هقزف رٍغي حیَاًی، فؼالیت فیشیىی ٍ عیگار وؾیذى در 

ًاؽتا تِ ًغثت افزاد عالن،  لٌذ خَىتیي افزاد دارای اختلال 

در ٍضؼیت ًاهطلَب تزی لزار داؽت وِ هثیي اّویت یافتِ 

ٍ اػوال الذاهات پیؾگیزاًِ تز رٍی ایي هتغیزّاعت. 

تَخِ تِ تىارتزدى هؼیار اًدوي دیاتت آهزیىا،  ّوچٌیي تا

ػذم هؼٌی داری ًتایح لاتل تَخیِ تَدُ ٍ هی تَاى گفت وِ 

در خوؼیت ؽْز ایلام، ٌَّس تغییزات هؼٌی دار هتغیزّای 

تا تَخِ تِ ًتایح . هَرد تزرعی عثه سًذگی رخ ًذادُ اعت

 یـز هَرد تزرعـَاهل خطـپیؾٌْاد هی ؽَد ػ تِ دعت آهذُ،

ًوًَِ تیؾتز ٍ در لالة تحمیمات ّوگزٍّی  ؼذادتا ت
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هذاخلِ ای هَرد تزرعی لزار گیزًذ تا اس طزیك ؽٌاعایی ٍ 

ػَاهل خطز افلی اتتلا تِ لٌذخَى ًاؽتای هختل، تزًاهِ ّای 

هذاخلِ ای ٍ آهَسؽی را تز ایي افزاد هتوزوش ٍ اس ٍرٍد آى 

 دیاتت خلَگیزی وزد.ّا تِ هزحلِ تیواری 

 تقذیر ٍ تشکر:

تذیي ٍعیلِ اس تواهی ؽزوت وٌٌذگاى هطالؼِ 

حاضز خْت ّوىاری در اهز ًوًَِ گیزی خَى ٍ تىویل 

پزعؾٌاهِ ٍ ًیش ّوىاری تِ ػول آهذُ اس خاًة آسهایؾگاُ 

اتي عیٌای ؽْز ایلام تؾىز ٍ لذرداًی هی گزدد. ًتایح ایي 

اعی ارؽذ تحت ػٌَاى هطالؼِ هتٌح اس پایاى ًاهِ وارؽٌ

در افزاد  تزرعی ارتثاط تیي عثه سًذگی ٍ لٌذ خَى ًاؽتا"

ؽْزعتاى ایلام در  یهزاخؼِ وٌٌذُ تِ هزاوش تْذاؽتی درهاً

 در داًؾگاُ ػلَم پشؽىی ایلام هی تاؽذ. "1391عال 
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Abstract 

Introduction: Impaired fasting glucose (IFG) is one of the most 

common disorders that its morbidity risk factors are different in 

different populations. The present study aimed to investigate the 

association of life style and fasting plasma glucose in Ilam County. 

Methods:  By a case-control study, 150 IFG subjects and 450 

controls using cluster sampling were investigated. Each of 

subjects, using a standard lifestyle questionnaire and face to face 

interview were investigated. Chi-square test and multivariable 

logistic regressions were used for the statistical analyses. 

Results: All subjects were intake fruits and vegetables. The 

frequency of ghee intake saturated oil), inactivity and smoking in 

IFG subjects was more than controls. Using multivariable logistic 

regression, ghee intake increased the risk of IFG up to 2.2 fold 

(OR=1.28, 95%CI: 0.75-2.2), inactivity up to 2.33 fold (OR=1.33, 

95%CI: 0.75-2.33) and smoking up to 3.13 fold (OR=1.46, 95%CI: 

0.68-3.13). Such differences were not statistically significant. 

Conclusions:  An increase in risk of IFG by life style risk factors is 

an important finding that needs to be considered seriously by 

policy health makers. 

Keywords: Lifestyle, risk factors, fasting plasma glucose (FPG), 

Ilam. 
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