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  دانشکده تربيت بدني و علوم ورزشي

  گروه تربيت بدني و علوم ورزشي
  
  

پايان نامه ي کارشناسي ارشد رشته ي تربيت بدني و علوم ورزشي گرايش فيزيولوژي 

  ورزشي خانم الهه کاظمي

  حت عنوانت

 ۶- ١١بررسي ميزان شيوع چاقي و ارتباط آن با فاکتورهاي شيوه زندگي در کودکان فعال و غير فعال 

  ساله نجف آباد
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  :يسپاسگذار
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ه ا د  ؛  گا ه      ه ا د و    م  ق      د قاب     د                                 جا    زد                                                       آ ه لا ی      .     از 
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  :تقديم اثر
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م                                                                                                                                                                                                                                                     ،) ج(   امام زما

ورشی و   ا   .  د 
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  چکيده

تي در كـشورهاي توسـعه   ن مـشكلات بهداش ـ يبه دليل تغيير در شيوه زندگي، چاقي در دوران كودكي يكي از مهمتـر          : هدف

هدف از اين مطالعه بررسي ميزان شيوع چاقي و ارتباط آن با فاکتورهـاي شـيوه زنـدگي در         . يافته و در حال توسعه مي باشد      

  . ساله بود۶-۱۱کودکان فعال و غير فعال 

روش اسـتاندارد  قـد و وزن بـه   .  ساله نجف آبادي صورت گرفت۶-۱۱ نفر از کودکان ۷۰۰اين مطالعه مقطعي بر روي : روش

 اجتماعي با استفاده از پرسـش نامـه هـاي داراي روايـي تعيـين            -اندازه گيري و فعاليت جسماني، تغذيه و وضعيت اقتصادي        

 CDC2000براي سن و جنس در مقايسه با صدک هاي اسـتاندارد      ) BMI(چاقي بر اساس معيار نمايه توده بدني      . گرديد

  .ارزيابي گرديد

به دست آمد، در کودکان فعال ميـزان شـيوع چـاقي بـه     % ۹/۱۳و % ۷/۶ي و اضافه وزن به طور کلي   ميزان شيوع چاق  : نتايج

شيوع چاقي در کودکان با سطح فعاليت جسماني در ورزش و   . طور معني داري کمتر از شيوع چاقي در کودکان غير فعال بود           

با مصرف نوشـيدني هـاي شـيرين و غـذاي       و   ياوقات فراغت رابطه معني داري داشت، با مصرف سبزيجات همبستگي منف          

  . اجتماعي ارتباط معني داري نداشت-ت با وضعيت اقتصادييآماده همبستگي مثبت داشت و در نها

ميزان شيوع چاقي با سطح فعاليت و نوع تغذيه ارتباط دارد و گوياي اين موضوع مي باشـد کـه اجـراي    : بحث و نتيجه گيري   

  . الگوهاي تغذيه اي و فعاليتي ضروري بنظر مي رسدبرنامه هاي مداخله اي براي كنترل

 . چاقي، اضافه وزن، نمايه توده بدني، فاكتورهاي شيوه زندگي:واژه هاي کليدي
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  فصل اول 

  طرح تحقيق

  

  

  

  

   مقدمه۱-۱

امروزه به دليل وضعيت بهداشتي جامعه و اقدامات اساسي در جهت واکسيناسيون کودکان، بسياري از بيمـاري هـاي      
ر ريشه کن شده يا تحت کنترل درآمده اند و جاي خود را به بيماري هاي غير واگيـر و مـزمن داده       عفوني و واگيردا  

 است که امروزه به عنوان يک مـشکل بهداشـتي مطـرح مـي        ١يکي از اين بيماري هاي غير واگير و مزمن، چاقي         . اند
  ).۴(باشد

با .  شيوه نامناسب زندگي مي باشد   هاي غذايي نامناسب، کاهش فعاليت جسماني و       ميرژ انتخاب   جهينتچاقي  
 اجتمـاعي از جملـه   -وضـعيت اقتـصادي  . اين حال، عوامل ژنتيکي و محيطي نقش اصلي را در چاقي بازي مي کننـد           

 -بررسي ها نشان داده است که شيوع چاقي و سـاير عوامـل خطـر زاي بيمـاري هـاي قلبـي       . محيطي مي باشند   عوامل
  ).۵۴و۵۳.(  اجتماعي است-ر عوامل اقتصاديعروقي در بسياري از جوامع تحت تأثي

چاقي از مشکلات تغذيه اي است که در چند دهه اخير بخصوص در کشورهاي توسعه يافته به صورت 
 چاقي را يک حالت مطلوب بشمار مي آورند ولي زيان ناشي از ،اگرچه عده اي از عوام. وسيعي وجود داشته است

                                                                    
           1. Obesity 
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 پزشکان آن زمان ،در بسياري از نوشته ها. ور براي حکما روشن بوده است براي ارگانيسم از گذشته د،چاقي مفرط
يکي از اطباء يوناني که در قرن دوم ميلادي در روم به کار مداوا مشغول بوده و . به  مشکل چاقي اشاره نموده اند

اين . ر مي آورنداغلب پزشکان اضافه وزن را وضعيت مناسبي براي بدن بشما: "زورانوس نام داشته چنين مي نويسد
به عقيده ما تنهايک وضعيت مطلوب براي بدن وجود دارد و آن داشتن قواي جسماني توأم با . نظريه مردود است

ما چاقي را نشانه بيماري با عوارض بسيار به حساب مي آوريم و اين نشانه ها بيانگر خطر . ميزان کم چربي است
  ." افزايش وزن محسوب مي شوند

چـاقي يـک حالـت    : "ي بنام فون نوردن در آغاز قرن بيستم چاقي را چنين تعريف مي کنـد       يک پزشک آلمان  
افزايش چربي در بدن داراي معايبي بـراي بـدن   . جسماني است که طي آن بافت چربي به مقدار زياد تجمع مي نمايد    

قي نشانه بيماري است چا.  مختلف بدن راتحت تأثير قرار مي دهديو يا قسمت هايي از آن مي باشد و وظائف اعضا         
  ).۲۱" (اضافه وزن و چاقي سرچشمه بروز عوارض نامطلوب براي آينده است. حتي اگر فرد چاقي به ظاهر سالم باشد

در اين فصل ابتدا به بيان و توصيف موضوع و اهميت موضوع پـژوهش پرداختـه و در انتهـا اهـداف اصـلي و       
  .  دفرعي و تعريف کليد واژه هاي تحقيق عنوان مي شو

  

   تحقيقموضوع شرح و بيان ۱-۲

 نگراني رو به رشدي در تمام جهان وجود دارد، و آن اينکه الگوهاي رفتاري رايج کودکـان و نوجوانـان بـه           
احتمال قوي به پيشرفت بيماري هاي مرتبط با شيوه ي زندگي شتاب مي دهد، که منجر به شيوع بيماري و مرگ مي         

 بدليل اينکه جذب انرژي بالا، مصرف زياد و در دسترس    ،ناميده مي شود  »  سمي محيط«شيوه زندگي جديد ما     . شود
بودن غذاهاي پرکالري را تـرويج داده و همچنـين کـاهش هزينـه انـرژي مـصرفي روزانـه بـدليل تغييـر در الگوهـاي                 

هـاي شـيوه   انتخـاب  . زندگي خانوادگي، کار و رفت و آمد و نيز فعاليت هاي زمان فراغت را به دنبـال داشـته اسـت            
  ).۱۳۵(ات درون محيطي اجتماع مي باشداثرزندگي بطور وسيعي تحت تأثير 

 مهم تـرين عـواملي کـه سـبب بـروز نـاتواني و مـرگ هـاي           ،در پنجاه سال گذشته، پژوهش ها نشان داده اند        
در ). ۱۳۵(نـد زودرس مي شوند، از بيماري هاي عفوني و واگيردار به بيماري هاي مزمن و تحليل برنـده تغييـر يافتـه ا       

طي اين سال ها از يک سو، به علت افزايش توان اقتصادي جوامع صنعتي و رفاه بيش از حد زندگي، زيـاده روي در    
مصرف چربي ها، گوشت، شکر، نمک و مصرف دخانيات رايج شده و از سوي ديگر ميزان فعاليـت بـدني کـاهش              

اي غيـر واگيـر و خطـرات ناشـي از آن شـده         در مجمـوع عوامـل فـوق سـبب افـزايش شـيوع بيمـاري ه ـ               . يافته است 
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از طرفي تأثير ميزان تحصيلات بر دريافت هاي غـذايي، چـاقي و سـاير عوامـل خطـرزاي بيمـاري هـاي                 ). ۱۴۶(است
  ).۷۰و۵۲.( عروقي با گذشت زمان تغيير مي کند و تا حدودي به ميزان توسعه اقتصادي هر کشور بستگي دارد-قلبي

 مـه  در هان نشان مي دهـد کـه چـاقي کودک ـ     ١)CDC(رکز کنترل بيماري ها     اطلاعات جمع آوري شده از م     
 سـاله  ۷-۱۱ کودکـان  درصـد  ۱۰-۳۰گزارش کرد که    ) ۲۰۰۵ (٢کوپن هاگن .  سني در حال افزايش است      هاي گروه

 طبـق  ).۵۸(داراي چربي بدني بالايي هستند و اينکه در حدود يک چهارم کودکان بـا اضـافه وزن، چـاق مـي شـوند         
 ساله چاق ۲-۱۵ دختران درصد ۱۷ پسران و   درصد ۱۴ که   ه گزارش شد  ۲۰۰۴ در سال    زمان بهداشت جهاني  آمار سا 
  ).۵۹(هستند

نتـايج ايـن   .  شـده اسـت  ۲۱اين اپيدمي بصورت يکي از مشکلات مهم سلامتي، اجتماعي و اقتصادي از قـرن          
ن نوجوانان و کودکان و هزينه هاي اپيدمي شامل افزايش خطر بيماري هاي مزمن، عوارض روحي و اجتماعي در ميا    

فعاليت جسماني و رفتارهاي خوردن کـه بـر اپيـدمي چـاقي کـودکي مـؤثر اسـت        . بالاي مراقبت از سلامتي مي باشد     
 شـامل؛ خـانواده، مـدارس و سـازمان هـاي مختلـف فرهنگـي و         اسـت كـه  بوسيله بخش هاي زيادي از جامعـه متـأثر      

).......۹۶.(  
 چاقي پديده اي چند عاملي است که در نتيجه اثر متقابل عوامل بيرونـي و درونـي     بر طبق يک نظريه متداول،    
اثر ژنها، عدم تعادل عصبي، ميزان ترشح غدد و اختلال در سوخت و ساز بدن و : بوجود مي آيد، عوامل دروني مانند

ت بدني و تأثير احساسات  اجتماعي، زمينه هاي فرهنگي، کيفيت تغذيه، فعالي-وضعيت اقتصادي: عوامل بيروني مانند
و عواطف مي باشد، با ذکر اين نکته که توارث هم بعنوان عاملي مؤثر بر بروز چاقي در دوران کودکي مورد توجـه             

، اظهـار  ۱۹۸۵ در سـال  ٣"ريچمونـد "اگرچه عوامل دروني در ايجاد چاقي کودکان نقش دارند، امـا  . قرار گرفته است 
با مروري بر نتايج تحقيقات مـشخص مـي شـود کـه رژيـم       . ي، بيروني هستند  داشت که شايع ترين عوامل مسبب چاق      

 ۱۹۸۴ در سـال  ٤برونل. غذايي غلط و فعاليت بدني ناکافي عوامل کليدي و بيروني در مورد چاقي محسوب مي شوند 
  ).۲۷(متذکر مي شود که دوران کودکي در واقع زماني است که الگوهاي فعاليت و غذا خوردن شکل مي گيرد

يکي از اين تغييرات بويژه در آمريکا در عـادات  . يژگي ها و عادات غذايي در طول زمان تغييرات بسياري مي يابد           و
از هزينه تهيه غذا صرف غذاهاي آماده  % ۷/۴۵، حدود ۱۹۹۹در سال . خوردن از غذاي خانگي به غذاي آماده است       

وجـود   ،شاغل شده انـد داد زنان داراي کودک که  سال گذشته افزايش بارزي در تع۲۵همچنين در ). ۸۱(مي گرديد 
                                                                    

1. Center of disease control and prevention  
2. Copenhagen  
3. Richmonde 
4. Brounel  



 ٤
 

). ۱۳۲(از زنان داراي کودکـان سـنين قبـل از دبـستان شـاغل بودنـد            % ۶۰ متجاوز از    ۱۹۸۷در سال   ). ۱۲۵(داشته است 
جداي از . ثابت کرد که خروج زنان از منزل جهت کار روي الگوهاي غذا خوردن خانواده تأثير دارد        ) ۲۰۰۰(١باورز

نواده ها بدليل محدوديت زمان دچار زيان شدند، بدليل اينکه موجـب تحميـل يـک سـري انتخـاب                غذا، اکثريت خا  
هاي وعده غذايي و کاهش زمان در دسترس جهت فعاليت مي باشد، چرا که زماني که مادر بيرون از خانه کـار مـي      

ا و حالات وزن کودکـان  اين نوع مديريت زمان ممکن است روي جذب غذ). ۵۵،۶۴( نياز دارديشتريب زمان  کند به 
تأثير بگذارد، بويژه اينکه ساعات کار پدر نيز طولاني باشـد، بنـابراين قـادر بـه کمـک در امـور خانـه داري نخواهـد           

ساختار خانواده و شيوه هاي فرزند داري، همچنين روابط بين خانواده اي و حمايـت هايـشان تـأثيري قـوي               ).۵۷(بود
  ).۱۲۴(ي و توانايي براي تنظيم الگوهاي مصرف و ورزش در کودکان داردروي غذا خوردن و انتخاب هاي غذاي

 تـوأم بـا چـاقي کـودکي از قبيـل وراثـت،       عوامـل مطالعات بسياري تأثيرات مضر چاقي کودکي و نيـز ديگـر     
مصرف غذا، سطح آمادگي و محيط اجتماعي را بررسي کرده اند، و به اين نتيجه رسيده اند کـه بـين زمـان تماشـاي         

زيون، بي تحرکي ناشي از  تکنولوژي پيشرفته امروزي و غذاي مصرفي مازاد بر هزينه انـرژي بـا چـاقي کـودکي        تلوي
دارد، همچنين اکثر فعاليت هايي که کودکان امروزه در آن شرکت مي کنند نياز بـه هزينـه انـرژي                همبستگي وجود 

 سال گذشـته در  ۲۰دن وسايلي اند که در طول کمي دارد، به ويژه کامپيوتر، اينترنت، بازي هاي ويديويي و چت کر    
  ).۱۲۲(افزايش چاقي کودکان سهيم بوده اند

 مهمي بـراي   عامل  نيز از عوامل تعيين كننده بوده و كاهش تحرك و فعاليت فيزيكي مي تواند    ٢زندگي شيوه
 يـک مطـابق  . د تعداد كودكاني كه در مدرسه ورزش مي كنند را نشان مي ده ـ    کاهشمطالعات مختلف   . چاقي باشد 

در سـال  % ۴۶ ساعت يا بيشتر در يك هفته در مدرسه ورزش مـي كننـد از   ۲بررسي در انگلستان شمار نوجواناني كه    
به % ۶۲ در تعداد كودكاني كه پياده به مدرسه مي روند از کاهشيهمچنين .  كاهش يافته است۹۹در سال % ۳۴ به   ۹۴
 افـزايش تفــريحات بـدون تحــرك از قبيـل تماشــاي تلويزيـون،         از ديگر دلايل مهم چـاقي.مشاهده مي گردد  % ۵۶

    .)۱۲۴(بازيهاي كامپيوتري و دسترسي به اينترنت است
يكـي  .  ژنتيكي باشـد  عواملچاقي مي تواند مربوط به تغييرات در نحوه غذاخوردن ، سطح فعاليت فيزيكي و     

امـا گروهـي از   . لفـان و موافقـان زيـادي دارد    از عواملي كه در اين زمينه مطرح مي شود جذب انرژي است كـه مخا    
 اي يافته اند كـه نـشان مـي دهـد جـذب زيـاد       کنندهمدارك متقاعد    ٣) WHO(کارشناسان سازمان جهاني بهداشت   

                                                                    
1. Bowers  
2. Lifestyle    
3. World Health Organization  
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 همچنـين مـشاهده شـده كـه     ،چرب و پرچگال يك ريسك فاكتور براي چاقي محسوب مي شـود           انرژي از غذاهاي  
   .)۷۴(و شكر و نوشيدني هاي شيرين ريسك فاكتور احتمالي چاقي هستندفروش بالاي غذاهاي سرشار از انرژي 

بطور کلي صنعتي شدن کشورها و ماشيني شدن کارها به مقدار قابل ملاحظه اي از فعاليت هـاي بـدني افـراد             
ت  ورزشي و بدني از علل مهم و احرکفعاليت هاي بدني وبنابراين مصرف غذاي بيش از حد و نداشتن . کاسته است

  ).۲۱(اساسي چاقي مفرط در زمان حاضر مي باشد
ن يش اسـت و بهتـر  يژه در کودکان رو به افزاي به ويوع چاقين موضوع است که شي ا ياين مباحث گو  يتمام ا 

ر آنهـا و حـداقل   يزان تـأث ي ـ، م....)ه وي ـ، تغذيت جـسمان ي ـفعال(  عوامل مـرتبط يي از آن شناسايريشگيراه حل جهت پ 
  . باشديل شان ميتعد

  

   اهميت و ارزش تحقيق۱-۳

پيامـد  . پيشرفت هاي شگرف در فن آوري و ماشيني شدن زندگي از ويژگي هاي دنياي مدرن امروزي است    
اين .  استزمان حاضرماشيني شدن زندگي، فقر حرکتي بوده که از ديدگاه تندرستي از مهم ترين مشکلات بشر در            

چاقي و اضافه وزن کودکان يکي از  ن راستاي، در ا )۱۴۷(پديده يکي از عوامل خطر آفرين چاقي محسوب مي شود           
سـندرم  « در واقع چـاقي را مـي تـوان    . مهمترين مشکلات بهداشتي در کشورهاي توسعه يافته و در حال توسعه است     

  ).۱۴(تي و مدرن امروزي محسوب مي گرددمعرفي کرد که بزرگترين معضل سلامتي در دنياي صنع» دنياي جديد
ه عنوان يک مشکل تغذيه اي شايع بين کودکان در ايالات متحده مي باشد و تخمين زده شده          امروزه چاقي ب  

  ).۱۱۴( ساله در ايالات متحده اضافه وزن دارند۶-۱۱ درصد از بچه هاي ۱۵است که 
شيوع چاقي کودکان همچنين در بسياري از قسمت هاي مختلف جهان در سال هاي اخير مشکل بزرگـي اسـت کـه              

همچنين برخـي از  ). ۱۱۹(شورهاي پيشرفته و صنعتي نيست و در کشورهاي جهان سوم نيز ديده مي شود      محدود به ک  
 اجتماعي مناسب -مقايسه ها نشان مي دهد که شيوع چاقي در کشورهاي آسيايي در گروه هايي با وضعيت اقتصادي 

 در کـشورهاي در حـال توسـعه،    مطالعـات انجـام شـده   ). ۳۴(شبيه ايالات متحده و ديگر کشورهاي پيشرفته مي باشد        
ــه رشــد آن             ــد رو ب ــودکي و رون ــاقي در ســنين ک ــار چ ــزايش آم ــشان دهنــده اف ــران ن ــه اي ــه و از جمل خاورميان

 درصد کودکاني که اضافه وزن داشتند، دو برابر شده است، در حاليکـه ايـن نـسبت    ۱۹۸۰از سال  ). ۱۳۰و۱۴۲(.است
 ۱۲-۱۹ نوجوانـان  ۴/۱۷ سـاله و  ۶-۱۱ درصد از کودکان ۸/۱۸،  ۲۰۰۴در سال   . در ميان نوجوانان سه برابر شده است      

  ).۱۱۵( درصد پسران بودند۲/۱۸ درصد دختران و ۱۶ هساله اضافه وزن داشتند ک
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 اختلالات داخلي و خارجي و بسياري نـاراحتي هـاي      تعدادي از  و بروز    كاراييچاقي معمولاً موجب کاهش     
چـاقي  ). ۳۹(، سائيدگي مفاصل و تشکيل سنگ و غيره مـي گـردد  ٣ديابت، ٢، انفارکتوس قلبي١ديگر مانند فشار خون  

 به پايداري داشته کـه در ايـن   ليتماکودکان مي تواند سبب بروز مشکلات پزشکي در کودکي و بزرگسالي شده و         
چـاقي  . مزمن شناخته مي شود و خطرهاي متعددي براي سلامتي فرد در بزرگسالي ايجاد خواهد کـرد         صورت چاقي 

، بيماري هاي کيسه صفرا، ٥، بلوغ زودرس، آپنه ي انسدادي، پانکراتيت     ٤ يا شديد مي تواند باعث هيپرليپدمي      متوسط
چنانچـه چـاقي درمـان نـشود، موجـب ديگـر       . شـود  ، فشار خون بالا و سندرم تخمدان پلـي کيـستيک    ٦ ۲ديابت نوع   

دد که اين عوارض با همـديگر بـه     مي گر  HDLعوارض متابوليک مانند افزايش چربي خون، اوره خون و کاهش           
مسأله ي مهم تر اين که چاقي کودکان مي تواند در طولاني مدت سيـستم     . عنوان سندرم متابوليک شناخته مي شوند     

  ).۱۴،۸۲( عروقي را درگير کند-قلبي
  -در برخي مطالعه ها نشان داده شده کـه آتروسـکلروزيس کـه يـک علـت اصـلي بـراي بيمـاري هـاي قلبـي            

ت به اوايل کودکي بر مي گردد و عوامل خطرزاي آن در کودکان چاق پيدا شده اسـت کـه سـطح ليپيـد          عروقي اس 
 ۶۹، همچنين چاقي دوران کودکي تا سنين بزرگسالي ادامـه يافتـه و بـيش از    )۹۲(سرم بالا و فشار خون بالا داشته اند    

 مطالعه اي که توسط ويليـامز در سـال    در). ۶۶( بزرگسالي نيز چاق هستند    ن ساله چاق در دورا    ۶-۱۰ کودکان   درصد
 انجام شد مشخص گرديد، چاقي و اضافه وزن کودکـان بـر کيفيـت زنـدگي آنهـا اثـر مـي گـذارد و کيفيـت                    ۲۰۰۵

  ).۱۴۵(زندگي آنها را کاهش مي دهد
 ديگر، بچه هاي چاق نياز به کمک دارند زيرا که در دبستان به گونه ي غيـر قابـل اجتنـاب از سـوي       از طرف 

علاوه بر اين آثار منفي رواني بر کودک، مطالعات نـشان داده انـد      . ردي هاي خود مورد آزار قرار مي گيرند       همشاگ
که چاقي دوران کودکي با چاقي بزرگسالي، افـزايش فـشار خـون و بيمـاري هـاي اسـتخواني در بزرگـسالي ارتبـاط            

  ).۲۳(ار مي آيد خطرآفرين براي ابتلا به اين بيماري ها به شمعاملمستقيم دارد و يک 
يافته هاي پژوهشي مبني بر مطالعات همه گير شناسي نشان مي دهد کـه بيمـاري هـاي مـزمن از قبيـل بيمـاري         

 ۵۷ از درصـد  ۵۹ عروقي، چاقي، انواع ديابت، سکته، انواع سرطان و بيماري هاي دستگاه تنفسي مـسئول          -هاي قلبي 
اين موارد نشان دهنده تغييـرات عمـده در   ). ۴۷(ر جهان است از بيماري هاي شايع د درصد۴۶ميليون مرگ سالانه و 

                                                                    
1.  High blood pressure 
2. Infracts  
3. Diabetes  
4. Hyperlipidemi  
5. Pancreatic  
6. Type II diabete  
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 مـرتبط بـا سـبک زنـدگي اسـت کـه بـر اثـر          هـاي عادت هاي غذايي، سطح فعاليت بدني و بسياري ديگر از فعاليـت    
، در )۸۲(فرآيندهاي جهاني شدن، شهر نشيني، پيشرفت اقتصادي و افزايش فروشگاه هاي مواد غذايي پديد آمده اند          

با برهم خوردن تعادل بـين مـصرف   . اقي عامل اصلي اي است که از تغييرات سبک زندگي ناشي مي شود      اين بين چ  
اهميـت شـايان تـوجهي يافتـه     مواد غذايي با کالري فراوان و انجام فعاليت هـاي بـدني ناکـافي، بررسـي علـل چـاقي                

ين در کـشورهاي حاشـيه خلـيج     ، همچن )۷۸(شيوع چاقي و اضافه وزن در بسياري از کشورهاي پيشرفته           ). ۱۲۴(است
  ).۲(فارس به ويژه در ايران در حال افزايش است

نسبت  افزايش اضافه وزن در ميان کودکان نگران کننده است، زيرا کـه کودکـان و نوجوانـان داراي اضـافه                
نـده و  اپيـدمي چـاقي همچنـين نيـروي اقتـصادي آي      . وزن به احتمال زياد بالغين چاق يا داراي اضافه وزن مي گردنـد            

شامل هزينه هاي پزشـکي و ارزش  ( هزينه ي کلي چاقي ۲۰۰۰امنيت نظامي يک ملت را به خطر مي اندازد، در سال     
 بيليون دلار بود و هزينه هاي آني مراقبـت از وزن مـرتبط بـا سـلامتي         ۱۷ تقريباً   ايالات متحده در  ) از دست دادن فرد   

 کودکـان  ۳/۱ بيماري و پيشگيري برآورد کرده اند کـه بـيش از   تکان دهنده است، با ذکر اين نکته که مراکز کنترل      
  ).۸۵(  در آينده از ديابت رنج خواهند برد۲۰۰۰متولد شده ي سال 

از جملـه ي ايـن عوامـل عـدم تحـرک      . چاقي متفاوتند که علل آن بطور کلي محيطي يا مرکزي استعوامل  
ي و الگوي فعاليت نامناسب، چاقي والدين خصوصاً کافي کودک، مصرف بيش از حد غذا يا به عبارتي عادات غذاي

 اجتمـاعي و ابـتلاي کـودک بـه     -مادر، سطح تحصيلات والدين، رفتارهاي بهداشتي و تغذيه اي، وضعيت اقتـصادي     
 هم ريـشه ژنتيـک دارد و   ،اين عارضه ي چند عاملي ).۵۱و۶۹و۸۲(بيماري هايي چون آسم و غيره را مي توان نام برد          

در .  درصد از انواع چاقي هاست۳۰-۷۰لازم به ذکر است که وراثت مسبب   .  ي زندگي مي شود    هم مربوط به شيوه   
. واقع عدم فعاليت بدني مناسب و رژيم غذايي بد، دلايل اوليه ي چاقي در کشورهاي توسعه يافته به شمار مـي رونـد      

يري کـاهش يافتـه، امـا    در ايالات متحده علي رغم اين حقيقت که مصرف چربي در دهـه هـاي اخيـر بطـور چـشمگ         
 علت اصلي آن است کـه مقـدار کـالري دريـافتي روزانـه از طريـق مـواد         ،کاهشي در وقوع چاقي اتفاق نيفتاده است      

 ساده تر مي توان به عبارت. يت نيز کاهش يافته استغذايي ديگر، هنوز هم در همان حد بالا باقي مانده و ميزان فعال      
الري دريافتي و کالري مصرفي است که منجر به تجمع غير معمول چربـي مـي   گفت چاقي ناشي از عدم تعادل بين ک  

  ).۹۰و۴۷(گردد
از زماني که چاقي کودکي بطور وسيعي در ميان کودکان همه سنين افزايش يافته، مهم است که زمينـه هـاي           

 و محـدوديت هـاي    خانواده، فعاليت جـسماني تغذيهاجتماعي و پوياي خانواده را که در اين مشکل سهيم اند شامل؛     
چاقي تنها در نتيجه زياده روي در مصرف غذا يا دريافت انرژي اضافه بـر    چرا که   )۷۶(زماني خانواده را بررسي کنيم    


