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مقدمه

امروزه یکی از معضلات مهم در سلامت افراد در جوامع مختلف 

اخیر  یها. در دهه]1[ باشدیافزایش شیوع چاقی و اضافه وزن م

. [3, 2] شیوع چاقی و اضافه وزن افزایش چشمگیری داشته است

معضلات سلامتی در  نیترعیدر ایران چاقی و اضافه وزن یکی از شا

درصد از نوجوانان دچار  ۱/23و  3/۸جمعیت جوان است و به ترتیب 

ضافه وزن و چاقی در دوران  .[2] باشندیچاقی و اضافه وزن م

جوانی عوارض جسمی و روانی متعددی را به همراه دارد. افزایش 

قلبی عروقی و افزایش فشار  یهایماری، ب2خطر چاقی، دیابت نوع 

خون در بزرگسالی از تبعات چاقی و اضافه وزن در دوران جوانی 

اند که اضافه وزن و چاقی ممکن . مطالعات نشان داده[3] هستند

است ارتباط نزدیکی با اختلال در سلامت روانی افراد داشته باشد 

نارضایتی از تصویر  .[4] است تریکه این ارتباط در دختران قو

ذهنی بدنی، افسردگی، احساسات منفی نسبت به خود، پرخاشگری، 

اختلال در عملکرد اجتماعی و افزایش تمایل به خودکشی از جمله 

اختلالات روانی هستند که ممکن است با اضافه وزن و چاقی در 

یکی دیگر از اختلالات روانی که در  .[7-5] دختران مرتبط باشند

رد مطالعه قرار گرفته است دختران دارای اضافه وزن و چاقی، مو

د به نفس یا خود باوری . اعتما[۸] باشدیکاهش اعتماد به نفس م

ی، قبل یهایک حالت و شرایط روحی است که شخص به علت تجربه

خود به طور  یهایریها و تصمیم گ، استعدادها، قضاوتهاییبه توانا
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 چکیده
  وانیر و جسمی از بسیاری مشکلات ساز زمینه تواندمی که دارد بالایی شیوع ایرانی دختران در چاقی و وزن اضافه :مقدمه

  دختران نفس به اعتماد میزان و روان سلامت وضعیت با سنجی تن هایشاخص ارتباط بررسی حاضر مطالعه از هدف. گردد

 .بود تهرانی

  اضافه/چاق دختر 47) تهران ساکن سال ۱۸ تا ۱3 دختر ۱۸0 روی بر شاهدی-مورد صورت به حاضر مطالعه: کار روش

  زا استفاده با بدنی توده شاخص و وزن قد، شامل سنجی تن هایگیری اندازه. گردید اجرا( نرمال وزن با دختر ۱33 و وزن

  برمعت هایپرسشنامه با بترتیب آموزان دانش نفس به اعتماد میزان و روان سلامت وضعیت. شد انجام استاندارد هایروش

  العهمط از حاصل نتایج آماری آنالیز. شد سنجیده روزنبرگ نفس به اعتماد پرسشنامه و سوالی 2۸ (GHQ) عمومی سلامت

 .شد انجام دو کای آماری آزمون از استفاده با و SPSS افزار نرم از استفاده با

  طبیعی وزن با دختران گروه از بالاتر داری معنی طور به چاق دختران گروه در روانی سلامت اختلالات میزان ها:یافته

  نفس به اعتماد دارای نرمال افراد از %3۱ و داشتند کافی نفس به اعتماد چاق افراد از %47 همچنین(. P < 00۱/0) بود

 .نبود داری معنی آماری نظر از اختلاف این که بودند کافی

  باطیارت چاقی رسدمی نظر به اگرچه. دارد عکس ارتباط روانی سلامت میزان با ایرانی دختران در وزن اضافه نتیجه گیری:

  یشنهادپ زمینه این در بالاتر نمونه حجم با بیشتر طولی مطالعات. باشد نداشته ایرانی دختران نفس به اعتماد کاهش با

 .نماید تبیین ایرانی دختران روانی هایشاخص وضعیت با را وزن اضافه و چاقی ارتباط تا شودمی
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۱0 

 و همکاران دعائی        نفس به اعتماد و روانی سلامت با بدنی توده نمایه ارتباط                                    

. در [9] کلی و یا در رابطه با یک مسئله خاص اعتماد و باور دارد

که به منظور بررسی شیوع افسردگی و سایر اختلالات  یامطالعه

ساله در ترکیه انجام شد،  ۱۸تا  ۱5نوجوان  2۱0۱روانی بر روی 

مشخص گردید که ابتلا به اضافه وزن و چاقی با کاهش خودباوری، 

. از سوی مقابل [۱0] نارضایتی از وزن و افسردگی همراه است

کمبود اعتماد به نفس به عنوان یک عامل خطر در ابتلا به چاقی و 

که به منظور بررسی  یا. در مطالعهشودیاضافه وزن محسوب م

فاکتورهای روانشناسی مؤثر بر اتدازه های تن سنجی در در نوجوانان 

افزایش خطر ابتلا به  ایرانی انجام شد، کمبود اعتماد به نفس با

اند که . در واقع مطالعات قبلی نشان داده[۱۱] چاقی مرتبط بود

احتمالاًارتباط ابتلا به چاقی و اضافه وزن با کمبود اعتماد به نفس 

 اند که دختران. همچنین مطالعات قبلی نشان دادهاشدبیدو سویه م

نوجوان دارای اضافه وزن و چاقی اعتماد به نفس کمتری نسبت به 

که بر روی  یاپسران هم سن و با شرایط مشابه دارند. در مطالعه

ساله با هدف بررسی ارتباط خودپنداره  ۱۱نفر از نوجوانان  300

ادراکی حرکتی انجام شد،  یهاییبدنی با نمایه توده بدنی و توانا

اختلاف آماری معنی داری در میزان اعتماد به نفس در دو جنس 

مشاهده گردید. پسران به طور معنی داری اعتماد به نفس بالاتری 

مطالعاتی که تا کنون در زمینه ارتباط  .[۱2] از دختران داشتند

اختلالات روانی با نمایه توده بدنی انجام شده است، اعتماد به نفس 

 اند و اغلبرا به عنوان یک متغییر مستقل مورد بررسی قرار نداده

به بررسی ارتباط رضایت از تصویر ذهنی بدنی و یا ابتلا به افسردگی 

اند. از طرفی اکثر مطالعات محدود به بدنی پرداختهبا نمایه توده 

غربی است و شرایط بومی متفاوت از نظر عوامل فرهنگی،  یکشورها

منجر به نتایج متفاوت در این زمینه  تواندیاجتماعی و اقتصادی م

. بنابراین، هدف این مطالعه بررسی ارتباط نمایه [۱3] در ایران شود

توده بدنی با سلامت روان و میزان اعتماد به نفس دختران نوجوان 

 بود.

 روش کار

د شاهدی بو-این مطالعه یک مطالعه توصیفی تحلیلی از نوع مورد

دختر نوجوان در شهر تهران که به  ۱۸0بر روی  ۱395که در سال 

تهران انتخاب شده بودند اجرا  5دبیرستان منطقه  3طور تصادفی از 

گردید. طی یک جلسه توجیهی اهداف پژوهشی طرح و اهمیت 

اجرای آن برای افراد شرکت کننده بیان گردید. معیارهای ورود 

و افرادی  سال، تمایل شرکت در مطالعه بود ۱6تا  ۱2شامل سن 

که در جمع آوری اطلاعات مورد نیاز همکاری کافی نداشتند و یا 

از مطالعه حذف  (n=  20) دسترسی کافی به آنها وجود نداشت

نفر انجام گرفت. تاریخ مشخصی  ۱60شدند. در نهایت آنالیز بر روی 

تن سنجی تعیین شد.  یهایریها و اندازه گبرای تکمیل پرسشنامه

ده، ابتدا برای هر شرکت کنند مطابق پرسشنامه در روز تعیین ش

یک کد اختصاص داده شد تا در صورت تکمیل ناقص پرسشنامه، 

تن سنجی توسط  یهایریلازم انجام شود. اندازه گ یهایریگیپ

کارشناس تغذیه آموزش دیده انجام شد. وزن دانش آموزان با 

و  گرم و با حداقل پوشش 50با دقت  SECAترازوی دیجیتالی 

بدون کفش اندازه گیری شد. قد دانش آموزان نیز به صورت ایستاده 

سانتی متر و  ۱و توسط متر نواری نصب شده بر روی دیوار با دقت 

با شیوه استاندارد اندازه گیری شد و نمایه توده بدنی محاسبه 

گردید. از گایدلاین های سازمان جهانی بهداشت )نمودار نمایه توده 

 BMIر دختران( به منظور دسته بندی مقادیر بدنی برای سن د

به عنوان نرمال،  ۸5تا  50افراد استفاده گردید و مقادیر بین صدک 

به  95به عنوان اضافه وزن و بالاتر از صدک  95تا  ۸5بین صدک 

عنوان چاق در نظر گرفته شد. اطلاعات مربوط به میزان اعتماد به 

تبر اعتماد به نفس نفس دختران با استفاده از پرسشنامه مع

. پاسخ به این [۱4] جمع آوری گردید(Rosenbergروزنبرگ )

سؤالات بر اساس مقیاس چهار گزینهای )کاملاً موافق، موافق، 

و افراد  شدینمره داده م 3مخالف، کاملاً مخالف( بود که از صفر تا 

، س خوببر طبق امتیازات بدست آمده به عنوان دارای اعتماد به نف

اعتماد به نفس متوسط و اعتماد به نفس پایین دسته بندی شدند. 

 2۸سلامت روان افراد نیز با استفاده از پرسشنامه سلامت عمومی 

( که قبلاً در جامعه ایرانی اعتبار سنجی شده GHQ28سؤالی )

خرده  4مورد ارزیابی قرار گرفت. این پرسشنامه دارای  [۱5]است 

مقیاس )علائم جسمانی، اضطراب، اختلال در عملکرد اجتماعی و 

 2۱و حداکثر  0اقل افسردگی( است و امتیاز هر خرده مقیاس حد

 .[۱5] باشدیم

 تجزیه و تحلیل آماری

 ۱6نسخه  SPSSبا استفاده از نرم افزار آماری  یهالیتجزیه و تحل

 ”نرمال/ لاغر“انجام شد. افراد از نظر نمایه توده بدنی به دو گروه 

و از نظر سلامت روانی به دو گروه سالم  ”چاق/ دارای اضافه وزن”و

)اختلال سلامت روان ندارد( و ناسالم )اختلال سلامت روان دارد( 

طبقه بندی شدند. به منظور آنالیز آماری افراد مورد مطالعه براساس 

گروه  4نمایه توده بدنی و نمره پرسش نامه سلامت عمومی به 

زن یا چاقی و سالم از تقسیم شدند: گروه اول افراد دارای اضافه و

نظر اختلال روان، گروه دوم افراد دارای اضافه وزن یا چاقی و دارای 

اختلال سلامت روان، گروه سوم افراد با وزن نرمال و سالم از نظر 

اختلال روان و گروه چهارم افراد با وزن نرمال و دارای اختلال 

اد چاق یا مورد )افر یهاسلامت روان. دو گروه اول به عنوان گروه

کنترل )افراد  یهادارای اضافه وزن( و دو گروه بعدی به عنوان گروه

با وزن سالم( در نظر گرفته شدند. مقایسه متغییر های مورد مطالعه 

ها با استفاده از آزمون کای دو انجام شد. سطح در بین این گروه

 در نظر گرفته شد. P < 05/0 معنی داری آماری

 هاافتهی
 66/۱و انحراف معیار  ۱5دختر با میانگین سنی  ۱60در مطالعه حاضر 

سال مورد بررسی قرار گرفتند. نمایه توده بدنی افراد شرکت کننده بین 

کیلو گرم بر متر مربع بود. قد و وزن آنها به طور  74/32تا  50/۱7

کیلوگرم بود.  36/5۸ ± ۱۱و متر  62/۱ ± 06/0میانگین به ترتیب 

.دهدیعمومی دختران را نشان م یهایژگیو ۱جدول 
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 عمومی و عوامل اجتماعی مربوط به دختران مورد مطالعه یهایژگیو :0جدول 

 انحراف معیار±  میانگین تعداد )درصد( متغیر

 ۱5±  66/۱  سن )سال(

 00/۱۱  ±36/5۸  (kgوزن )

 06/0  ±62/۱  (mقد )

 6۱/3  ±07/22  (2m/kgنمایه توده بدنی )

 شغل پدر

  (6/40)65 کارمند

  (9/5۱)۸3 آزاد

  (6/5)۸ بازنشسته

  (9/۱)3 فوت شده

 شغل مادر

  (6/40)65 کارمند

  (5۱,9)۸3 آزاد

  (6/0)۱ بیکار

  (5)۸ بازنشسته

 تحصیلات پدر

  (۸/3)6 بی سواد

  (5/27)44 سوم راهنمایی

  (5)۸ دیپلم

  (3۱)49 فوق دیپلم

  (24)37 لیسانس

  (5/7)۱2 فوق لیسانس

  (5/7)۱2 دکترا

 تحصیلات مادر

  (۱/3)5 بی سواد

  (5/32)52 سوم راهنمایی

  (۱0)۱6 دیپلم

  (۱/3۸)6۱ فوق دیپلم

  (2/۱۱)۱۸ لیسانس

  (9/۱)3 فوق لیسانس

  (6/0)۱ دکترا

 

 میزان اعتماد به نفس دختران مورد مطالعه براساس وضعیت سلامت روانی :2جدول 

 اختلال سلامت روانی متغییر های مورد مطالعه

  

 دارد دارد اعتماد به نفس

 (%3۱)3۸ (%23)9 اعتماد به نفس خوب

 (%39)4۸ (%34)۱3 اعتماد به نفس متوسط

 (%29)36 (%42)۱6 اعتماد به نفس پایین

P value 33/0 > 

 

 چگونگی توزیع متغییر های مورد بررسی در گروه مورد و شاهد :3جدول 

 P value (n=  033) گروه شاهد، لاغر/ نرمال (n=  ۷7) گروه مورد، چاق/اضافه وزن متغییرهای مورد بررسی

 < 00۱/0 (%2۱)۸ (%7۸)30 اختلال سلامت روان

 < 2/0 (%2۸)32 (%42)20 اعتماد به نفس کافی

 



 

۱2 

 و همکاران دعائی        نفس به اعتماد و روانی سلامت با بدنی توده نمایه ارتباط                                    

 

از افراد گروه  %3۱نشان داده شده است،  2جدول همان طور که در 

از افراد گروه مورد اعتماد به نفس کافی داشتند که اختلاف  %47شاهد و 

از افراد دارای  %23بین این دو گروه از نظر آماری معنی دار نبود. 

از افراد مبتلا به اختلال سلامت روان اعتماد به  %3۱سلامت روان و 

بین دو گروه از نظر آماری معنی دار نفس کافی داشتند که اختلاف 

 نبود. رابطه معنی داری بین اعتماد به نفس و اختلال سلامت روان

(33/0 > P) .وجود نداشت 

میزان اختلال سلامت روان و احساس اعتماد به نفس در گروه مورد 

 3 جدولال/ لاغر( به تفکیک در )چاق/ اضافه وزن( و گروه شاهد )نرم

 %7۸نشان داده شده است. میزان اختلالات سلامت روان در گروه مورد 

مشاهده شد که بین دو گروه دارای تفاوت آماری  %2۱و در گروه شاهد 

. میزان اعتماد به نفس کافی نیز در گروه (P < 00۱/0) معنی دار بود

گزارش شد که این تفاوت از نظر  %2۸و در گروه شاهد  %42مورد 

 .(P < 2/0)نی داری نبود آماری مع

 بحث
به طور کلی نتایج حاصل از مطالعه نشان داد که ابتلا به اختلال سلامت 

 < 00۱/0)روان با نمایه توده بدنی بالاتر در دختران نوجوان مرتبط است 

P) نتایج مطالعه [۱7, ۱6, ۸] باشدیکه همسو با نتایج مطالعات قبلی م .

انجام  ۱۱تا  7 یهاهیدانش آموز در پا 9957که بر روی  ملی و همکارانش

شد، ارتباط معنی داری در میزان ابتلا به مشکلات روانی و رفتار دانش 

آموزان در مدرسه با وضعیت وزنی آنها مشاهده کرد. دانش آموزان دارای 

اضافه وزن و چاقی به میزان بالاتری دارای مشکلات روانی و رفتاری بودند 

(00۱/0 > P )[۱6] همچنین در مطالعه .Erermis   و همکاران که در

سه گروه از  با هدف بررسی شیوع اختلالات سلامت روان در 2004سال 

نوجوانان مبتلا  -2نوجوانان مبتلا به چاقی همراه با عوارض،  -۱نوجوانان، 

نوجوانان با وزن طبیعی، انجام شد، شیوع  -3به چاقی بدون عوارض و 

بیشتر اختلالات سلامت روان را در نوجوانان مبتلا به چاقی همراه با 

در مطالعه حاضر احساس اعتماد به نفس کافی  .[۸] عوارض گزارش کردند

مطالعاتی . برخی از (P < 2/0)با نمایه توده بدنی ارتباط معنی دار نداشت 

عه اند نیز نتایج مشابه با مطالمنطقه انجام شده یکه در ایران سایر کشورها

اند. در دو مطالعه جداگانه که توسط مظلومی و حاضر را گزارش کرده

در اصفهان انجام  [۱۸] در یزد و گل پرور و همکارانش [۱7]همکارانش 

گرفت نیز ارتباطی بین میزان اعتماد به نفس و رفتارهای سلامتی دیده 

 ۱۸تا  ۱5نوجوان  2۱0۱نشد. در مطالعه اوزمن و همکاران که بر روی 

ی با وضعیت وزن و نمایه ساله با هدف بررسی ارتباط عوامل روانشناخت

توده بدنی نوجوانان در ترکیه انجام شد، رابطه معنی داری بین میزان 

( P=  702/0) اعتماد به نفس و افزایش نمایه توده بدنی مشاهده نشد

مسو اند ه. نتایج برخی از مطالعاتی که در سایر مناطق صورت گرفته[۱9]

. در مطالعه ماکنین و همکاران که در باشندیبا نتایج مطالعه حاضر نم

منفی نمایه توده بدنی بالا بر  ریثدر فنلاند انجام شد، تأ 20۱5سال 

. در این مطالعه که دهدیاحساس اعتماد به نفس در نوجوانان را نشان م

نوجوان دختر و پسر در طی یک سال انجام شد، نشان دهنده  ۸6بر روی 

. نتایج [20] باشدیافزایش اعتماد به نفس بعد از مداخلات کاهش وزن م

به علت شرایط فرهنگی، عوامل اقتصاد  تواندیفوق م متفاوت مطالعه

باشد. این احتمال وجود دارد هنوز در  یانهیاجتماعی و سایر عوامل زم

. ودشیایران اضافه وزن و چاقی باعث کاهش میزان اعتماد به نفس افراد نم

رابطه علت و معلولی  شودیاگرچه ماهیت مقطعی مطالعه حاضر سبب م

شود. همچنین گزارش شخصی افراد ممکن است دارای بخوبی شناسایی ن

 سوگیری باشد.

 نتیجه گیری

مطالعه حاضر بیانگر این مطلب بود که بین نمایه توده بدن و اختلال 

سلامت روان ارتباط معنی داری وجود دارد در حالیکه در ارتباط با 

میزان اعتماد به نفس و نمایه توده بدنی ارتباط معنی داری مشاهده 

د. اگرچه علت اینکه نمونه گیری در این تحقیق محدود به جنسیت نش

ت به دس یهاافتهیخاص بود، برای تعمیم  یهامؤنث، شهر تهران و نمونه

بزرگتر و در نظر گرفتن هر  یهامشابه با نمونه یهاآمده، انجام پژوهش

دو جنس مورد نیاز باشد تا اثرات سایکولوژیکی چاقی در ایران بیشتر 

 تجزیه و تحلیل قرار بگیرد. مورد

 سپاسگزاری

این مقاله منتج از طرح تحقیقاتی مصوب شده در کمیته تحقیقات 

 ۸۱۸2دانشجویی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی تهران به شماره 

و بدین وسیله از همکاری صمیمانه کارمندان مرکز تحقیقات  باشدیم

.گرددیدانشجویی دانشگاه تقدیر م
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Abstract 
Introduction: Overweightness and obesity, as the underlying cause of physical and 

mental health, are prevalent in Iranian girls. The present study aimed at evaluating the 

association between anthropometric measurements with mental health and self-

confidence in Iranian girls. 

Methods: In this case-control study, 160 girls (47 obese or overweight as the case group 

and 113 normal weight as the control group) aged 13 to 18 years old were recruited. 

Adolescents’ anthropometric measurements, including height and weight were measured 

according to international standards, and Body Mass Index (BMI) was calculated. Mental 

health status and self-confidence were measured using the validated General Health 

Questionnaire (GHQ) and the Rosenberg Self-Confidence questionnaire, respectively. 

Results: Overall, 78% of cases and 21% of controls had mental disorders, which 

significantly differed from each other (P < 0.001). Moreover, 31% of cases and 24% of 

controls had sufficient self-confidence. However, this difference was not statistically 

significant. 

Conclusions: Overweightness was associated with mental health disorders in Iranian 

girls. However, it seems that obesity was not associated with reduced self-confidence of 

Iranian girls. Further longitudinal studies with larger number of participants are required 

to assess the mental effects of obesity in Iranian girls. 
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