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  چكيده

شاخص هاي پيکر سنجي و ترکيѧب بѧدني          برخي از    ارتباط بررسي   تحقيقاين  انجام  هدف از   
 دانشѧѧجويان پسѧѧر در) في ، مزومѧѧورفي و اکتومѧѧورفيآنѧѧدومور( مولفѧѧه هѧѧاي گونѧѧه پيکѧѧريو 

جامعه آماري ايѧن پѧژوهش را کليѧه دانشѧجويان پسѧر دانشѧگاه رازي در                  .بوددانشگاه رازي   
ادينسѧѧѧکي و بѧѧѧا توجѧѧѧه بѧѧѧه جѧѧѧدول .  تشѧѧѧکيل مѧѧѧي دادنѧѧѧد٨٣-٨٤نيمسѧѧѧال اول سѧѧѧال تحصѧѧѧيلي 

 تحقيѧѧق  بعنѧѧوان نمونѧѧه  بѧѧه صѧѧورت تصѧѧادفي   نفرآزمѧѧودني٣٢٠تعѧѧداد  y=a(logx)bفرمѧѧول
متغيرهاي بدن سنجي که در تحقيق حاضر مورد اندازه گيري و ارزيابي قرار  .انتخاب گرديد 
قѧѧد، وزن، قطѧѧر و انѧѧدازه هѧѧاي پيرامѧѧوني، درصѧѧد چربѧѧي، تѧѧوده چربѧѧي، وزن    : گرفѧѧت شѧѧامل 

بѧѧدون چربѧѧي،  شѧѧاخص تѧѧوده بѧѧدن، وزن مطلѧѧوب، تيѧѧپ بѧѧدني و نسѧѧبت محѧѧيط کمѧѧر بѧѧه محѧѧيط  
ѧѧدازه دور کمѧѧاخص انѧѧن، شѧѧدلگѧѧي باشѧѧيفي . ر مѧѧه توصѧѧه بѧѧا توجѧѧودن روش –بѧѧتگي بѧѧهمبس 

و در آمѧار اسѧتنباطي از ضѧريب     تحقيق از آمار توصѧيفي جهѧت طبقѧه بنѧدي و تنظѧيم داده هѧا      
 WHR و BMIبѧѧين . همبسѧѧتگي پيرسѧѧون جهѧѧت ارتبѧѧاط بѧѧين متغيرهѧѧا  اسѧѧتفاده شѧѧده اسѧѧت 

)٥٦١/٠=r، ٠٠٠/٠p=(  ينѧѧب ،BMI و WC) ٨١٢/٠=r ،٠١/٠<p(  ينѧѧب  ،WHR و 
WC) ٧٢١/٠=r ،٠١/٠<p (  ينѧب ،BMI   يѧد چربѧو درص )٧٠٤/٠=r،٠١/٠<p(  ينѧب ،
WC يѧѧѧѧѧѧѧѧѧد چربѧѧѧѧѧѧѧѧѧ٧٩٣/٠( و درص=r،٠١/٠<p( ينѧѧѧѧѧѧѧѧѧب ،WHR يѧѧѧѧѧѧѧѧѧد چربѧѧѧѧѧѧѧѧѧو درص 

)٥٢٦/٠=r،٠١/٠<p (ود داردѧѧي داري وجѧѧاط معنѧѧارتب . ѧѧا مولفѧѧي بѧѧوده چربѧѧدومورفي تѧѧه ان
نѧدکي بѧا مولفѧه      ، اما توده بدون چربي تناسب ا      )p>٠١/٠،r=٨٨٤/٠(  متناسب است  �ملکا

در نتيجه بر اسѧاس يافتѧه هѧاي حاصѧل از ضѧريب              ). p>٠١/٠،r=٢٠٠/٠( مزومورفي دارد 
 شاخص بهتر و قوي تري براي چاقي شکمي و خطرات مرتبط با سѧلامتي       WCهمبستگي،  

فربѧه پيکѧري و     (هѧاي گونѧه پيکѧري       مولفѧه   در بررسѧي ارتبѧاط بѧين       . اسѧت  WHRنسبت به   
 به نظѧر مѧي رسѧد        )يتوده چربي و توده بدون چرب     (يب بدني   و متغييرهاي ترک  ) لاغر پيکري 

اعتبѧار منتسѧѧب بѧѧه مزومѧѧورفي بعنѧوان تѧѧوده بѧѧدون چربѧѧي دچѧѧار ترديѧد مѧѧي گѧѧردد، و نيѧѧاز بѧѧه    
                                                           
1. jalalvand_ali@yahoo.com  
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ارزيابي و اعتباريابي دقيق رابطه بکاررفته در مفاهيم مورد استفاده را در تعيين جثه نشان           
يѧѧابي ترکيѧѧب بѧѧدني بعنѧѧوان يѧѧک مکمѧѧل    در نتيجѧѧه بهتѧѧر اسѧѧت کѧѧه از آن بѧѧراي ارز  . مѧѧي دهѧѧد 

 .استفاده شود
 

نسѧѧبت دور کمѧѧر بѧѧه لگѧѧن، شѧѧاخص تѧѧوده بѧѧدن، درصѧѧد چربѧѧي بѧѧدن، مولفѧѧه هѧѧاي گونѧѧه      : واژه هѧѧاي کليѧѧدي
 .   پيکري

 

 :مقدمه
در زندگي روزمره انسان افراد زيادي مشاهده مي شوند که از لحاظ بدني داراي وضعيت نامناسبي                

.  از وضعيت غير طبيعي خود آگاه نيستند و حتي به آن اهميت نمي دهنѧد               و شايد اغلب آنها نيز    . اند
 . در اين ميان مي توان به اضافه وزن غير طبيعي و چاقي اشاره داشت

 ،آامبѧѧل٢، فليگѧѧال١آوزمارسѧѧكي (هѧѧاي سѧѧازمان ملѧѧي بهداشѧѧت و بازرسѧѧي تغذيѧѧه     برآوردبѧѧا مطѧѧابق
يѧك  آمريكѧايي    نفѧر    ٤ تقريبѧا از هѧر       .د ميليون آمريكѧايي اضѧافه وزن دارنѧ        ٥٨) ١٩٩٤ ،   ٣جانسونو

 متحѧده آمريكѧا   ايѧالات در ) هѧا  درميѧان بچѧه  ه ويѧژه  بѧ ( به طورچشمگيري چاقي. نفر اضافه وزن دارد  
چربѧي   ( وزن اضѧافه    )آيلѧوگرم ٦٨/٠( پونѧد    ٥/١در ميѧان بزرگسѧالان هرسѧاله        . روبه افزايش است  

 بي تحرک به طѧور مسѧتقيم يѧا     گذراندن زندگي به صورت ساکن و    .)٢٠(گزارش شده است  ) اضافي
در سѧال هѧاي   .  عروقѧي تѧوأم شѧده اسѧت    –غيرمستقيم با مشکلاتي مانند چاقي و بيماري هاي قلبѧي         

در اکثѧر تحقيقѧات، کѧم تحرکѧي يکѧي از      . اخير کانون توجه جامعه بسوي سلامتي معطوف شده است  
 چѧѧاق هسѧѧتند در  آѧѧهافѧѧرادي ).٨( عروقѧѧي معرفѧѧي شѧѧده اسѧѧت  –علѧѧل خطѧѧرزاي اوليѧѧه بيمѧѧاري قلبѧѧي  

، مغѧѧزي  سѧѧكته هѧѧاي قلبѧѧي،  حملѧѧهعوامѧѧل تهديѧѧد کننѧѧدة سѧѧلامتي از قبيѧѧل     معѧѧرض خطѧѧر بسѧѧياري از   
هѧا    سѧرطان  انѧواع  و   ءهѧاي ريѧوي، بيمѧاري آيسѧه صѧفرا           بيمѧاري  ،، ديابѧت نѧوع دوم     ي خѧون  يفشارپر

 در نتيجه شيوع چѧاقي و متعاقѧب آن بيماريهѧاي مختلѧف در عصѧر ماشينيسѧم حѧال            .)٢٠(قرار دارند 
  .حاضر امري انکار ناپذير است

بسѧياري از پژوهشѧگران انѧدازه گيѧѧري شѧاخص هѧاي پيکرسѧنجي را سѧѧاده تѧرين راه بѧراي ارزيѧѧابي         
مهمتѧرين شѧاخص هѧاي      . عروقѧي عنѧوان کѧرده انѧد        -چاقي و احتمال خطر ابتلاء بѧه بيماريهѧاي قلبѧي          

چربѧي زيѧر جلѧدي    : نѧد از بدنسنجي که در ارتبѧاط بѧا تندرسѧتي مѧورد ارزيѧابي قѧرار مѧي گيرنѧد عبارت                  
نواحي مختلف، شاخص توده بدن، شѧاخص دور کمѧر، نسѧبت محѧيط کمѧر بѧه لگѧن، درصѧد چربѧي و           

 بررسѧѧѧي ميѧѧѧزان پيشѧѧѧگويي و ارتبѧѧѧاط هѧѧѧر يѧѧѧک از �نتيجتکѧѧѧه  ، )٣٩، ٢۶، ١۴، ۵(نѧѧѧوع پيکѧѧѧري 
 .شاخصهاي ذکر شده لازم به نظر مي رسد

. بيماريهѧѧاي متعѧѧددي در ارتبѧѧاط اسѧѧت   بطѧѧور کلѧѧي عѧѧلاوه بѧѧر وزن اضѧѧافي، توزيѧѧع چربѧѧي نيѧѧز بѧѧا         
بالاخص، در چاقي شکمي که با نسبت بالاي دور کمر به لگѧن و انѧدازه سѧهمي شѧکم مشѧخص مѧي                 

فشѧارخون، بيمѧاري کرونѧري قلبѧي،     : شود، نشان داده شده که پيش بيني کننده  بيماريهѧايي هماننѧد          
ازه گيريها با ديگر عوامل خطѧر       حتي ارتباط اين اند    که    سکته است   و ديابت غيروابسته به انسولين   

 ). ٣٠(عروقي وافزايش مرگ و مير نيز مشخص شده است -بيماريهاي قلبي
                                                           
1. Kuczmarski 
2 . Flegal  
3 . Campbell & Johnson 
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WC  وWHRار    بعنوانѧي بکѧشاخص هايي از چاقي شکمي بطورگسترده اي در مطالعات جمعيت 
 انعکѧѧاس بهتѧѧري از تجمѧѧع چربѧѧي درون شѧѧکمي   WCبѧѧر اسѧѧاس ياقتѧѧه هѧѧاي پژوهشѧѧي   . مѧѧي رونѧѧد

بدليل نقش بديهي ذخائر چربي در . )۴٠،٣٧،٢٩( داردWHR نسبت به شاخص )امعاء و احشاء (
 بعنوان اندازه گيري ترجيحي در WCدر حال حاضر از ) ٣١،١٣(خطرات سلامتي مرتبط با چاقي 

 نيѧز در بسѧياري از مطالعѧات جمعيتѧي     WHRهѧر چنѧد   .  زمينه مطالعات جمعيتي استفاده مѧي شѧود       
چѧاقي را مѧنعکس مѧي سѧازد ، ولѧي افѧزايش ايѧن نسѧبت ممکѧن                    سنجش قѧويي از خطѧرات مѧرتبط بѧا           

و فقѧѧدان نسѧѧبي ) افѧѧزايش محѧѧيط کمѧѧر (اسѧѧت انعکاسѧѧي از  هѧѧر دوي فراوانѧѧي نسѧѧبي چربѧѧي شѧѧکمي   
 انعکاسѧѧي از تغييѧѧر در  WCاساسѧѧا تغييѧѧر در  ). ٣١،١٣(باشѧѧد) کѧѧاهش دور لگѧѧن (عضѧѧله سѧѧريني  

يير در دور لگن ترکيبي  از تغيير در چربي زيرپوستي و چربي امعاء و احشاء است، در حاليکه تغ        
بѧѧر ). ٢٢(، عضѧѧله سѧѧريني، و چربѧѧي زيرپوسѧѧتي سѧѧريني اسѧѧت    )پهنѧѧاي لگѧѧن (سѧѧاختار اسѧѧتخواني  

 تѧѧا ٩٥/٠بѧѧراي زنѧѧان و ) و بيشѧѧتر( ٨٥/٠ تѧѧا ٨٠/٠ بѧѧين WHRاسѧѧاس يافتѧѧه هѧѧاي پژوهشѧѧي اگѧѧر 
صѧد چربѧي بѧراي    بѧا ايѧن حѧال در   ). ٣٥( براي مردان باشѧد سѧلامتي را بѧه خطѧر مѧي انѧدازد        ١٠٠/٠

 شѧاخص بهتѧѧر و  WCپѧژوهش هѧѧاي اخيѧر نشѧѧان داده انѧد کѧѧه    . بѧرآورد سѧѧطح چѧاقي دقيѧѧق تѧر اسѧѧت   
  ).٤٠،١٦( است WHRعلمي تري براي چاقي شکمي و خطرات مرتبط با سلامتي نسبت به 

 در ايѧن اسѧت کѧه ايѧن شѧاخص، ميѧزان درصѧد        )BMI( نکته قابل توجه در مورد شاخص توده بѧدن       
همچنѧين ماننѧد   .  وزن را مشخص نمي کند و به اين علت، کاربرد آن محدود است           چربي و يا اضافه   

، ماننѧد يѧک     )بدون چربي زياد  (وزن ممکن است شاخص توده بدني يک شخص عضلاني          -جدول قد 
 نسѧبت بѧه جѧدول هѧاي قѧد و وزن دقيѧق تѧر بѧوده         )BMI( شاخص تѧودهٔ بѧدن      ).٢٧(فرد چاق شود    

بѧا ايѧن حѧال، حѧداقل      ). ١٢،٢( پوستي ضعيفتر عمل مѧي کنѧد   ولي نسبت به اندازه گيري چربي زير  
دو خلاصѧѧه تحقيѧѧق جديѧѧد در دسѧѧترس اسѧѧت کѧѧه در آنهѧѧا نتيجѧѧه گيѧѧري شѧѧده، شѧѧاخص تѧѧوده بѧѧدني در  

 و نسѧبت  .)٢٨ ، ١٩( وزن از اعتبѧار بيشѧتري برخѧوردار اسѧت         -ارزيابي چاقي نسبت به جѧدول قѧد       
 و BMIارتبѧاط بѧين   ). ٢٣ (ربѧي بѧدني دارد  به ديگر شѧاخص هѧاي قѧد و وزن ارتبѧاط قѧويتري بѧا چ           

چربي بدني تحت تاثير عواملي از قبيل سن و جنس قرار مي گيرد، بعنوان مثال خѧانمي در مقايسѧه           
 ممکن است از چربي بدني بالاتري برخوردار باشد، و بطѧور متوسѧط افѧراد    BMIبا آقايي با همان    

   ѧѧه جوانترهѧѧبت بѧѧتري نسѧѧدني بيشѧѧي بѧѧت چربѧѧن اسѧѧر ممکѧѧن تѧѧان مسѧѧا همѧѧايي بBMI ندѧѧته باشѧѧداش 
)١٨،١٧.( 

تيپ بدني تعريفي از ريخѧت و  .. نوع پيکري با شکل بدن يا طبقه جسماني بدن انسان سروکار دارد     
شکل بدن انسѧان اسѧت ، کѧه عبارتسѧت از سѧاختار يѧا سѧاختمان بѧدن يѧک فѧرد بѧا توجѧه بѧه عناصѧر                                

انو، دور بازو، دور ساق، چربي پشت       وزن، قد، قطر آرنج ، قطر ز      : تشکيل دهنده بدن وي از قبيل     
فربѧه پيکѧر، عضѧلاني پيکѧر،     : پهلѧو و سѧاق پѧا کѧه انѧواع گونѧاگون آن عبارتنѧد از               ،  زيѧر کتѧف   ،  بازو

حال اين سѧوال پѧيش مѧي آيѧد      ). ١۵،١١(عضلاني پيکر  - عضلاني پيکر، فربه –لاغر پيکر، لاغر 
قعѧي تѧوده هѧاي چربѧي و بѧدون           که آيا هѧر يѧک از  اجѧزاء فربѧه پيکѧر و عضѧلاني پيکѧري معѧرف وا                     

چربي بدن مي باشند؟ و در نهايت با توجه به مطالب ذکر شده لزوم بررسي ارتباط بين هر يѧک از                     
شاخصهاي پيکر سنجي و درجه قوت و ضعف هر يک از شاخصهاي پيش بيني کننده لازم به نظѧر         

 .مي رسد
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  تحقيق روش شناسي
، که با روش نمونه  دادند تشکيل   اه رازي کرمانشاه   دانشگ جامعه آماري اين پژوهش را دانشجويان     

  نفѧر بѧر اسѧاس جѧدول        ٣٢٠تعѧداد   )  نفѧر  ٣٦٢٥(گيري تصѧادفي از بѧين دانشѧجويان دانشѧگاه رازي            
بѧѧѧراي انتخѧѧѧاب  . بعنѧѧѧوان نمونѧѧѧه تحقيѧѧѧق انتخѧѧѧاب گرديѧѧѧد    y=a(logx)bفلاويѧѧѧن ادينسѧѧѧکي و فرمѧѧѧول 

 تربيت  به صورت تصادفي از کلاس هايدانشجويان، ابتدا ليست کلي دانشجويان تهيه و آزمودنيها    
 که مشخصات کلي آزمودنيهѧا در جѧدول   شدند عمومي و دانشجويان ساکن در خوابگاه انتخاب     بدني

 .آمده است ) ١(
                   

  مشخصات عمومي آزمودنيها) ١ (جدول

شاخصهاي آماري
خطاي  مد ميانه ميانگين متغير

 معيار
انحراف 
دامنه  داکثرح حداقل استاندارد

 تغييرها

 ٢٥ ٤٣ ١٨ ٤٢/٣ ١٩/٠ ١٩ ٢٠ ٣١/٢١ )سال( سن 
 ٤٣ ٢٠٠ ١٥٧ ٦٤/٦ ٣٧/٠ ١٧٨ ٠٢/١٧٦١٧٦ ) متريسانت(قد 

 ٥٤ ١٠٥ ٥١ ٦٠/١٠ ٥٩/٠ ٦٠ ٦٩ ١٩/٧٠ )لوگرميک(وزن 
  

 تѧѧرازوي سѧѧاخت آلمѧѧان بѧѧا    -٢ کѧѧارتر بѧѧراي تعيѧѧين نѧѧوع پيکѧѧري     -جѧѧدول ارزيѧѧابي تيѧѧپ بѧѧدني هيѧѧث    
قابل حمل جهѧت انѧدازه       » Seca -208مدل  «  قد سنج    -٣هت اندازه گيري وزن      گرم ج  ١٠٠خطاي

 کوليس فک بلند و فک کوتѧاه  -٥جهت اندازه گيري چربي زير پوستي     ) Long( کاليپر   -٤گيري قد 
 -٧...  متѧѧر نѧѧواري بѧѧراي انѧѧدازه گيѧѧري محѧѧيط انѧѧدامها و      -٦بѧѧراي انѧѧدازه گيѧѧري قطѧѧر اسѧѧتخوانها    

) ٢٠) (پѧولاک وجکسѧون  (اد براي مردان متناسب با جѧنس ، سѧن ، نѧژاد           معادلات برآورد چربي افر   
 .  تحقيق و روش اندازه گيري بهره برده شدبه عنوان ابزار 

 
معادلѧة  (ارزيابي و اندازه گيري متغيرهاي بدن سنجي بѧا اسѧتفاده از فرمѧول محاسѧبه درصѧد چربѧي                     

اير نژادهѧѧا،  بجѧѧز نژادهѧѧاي   سѧѧال بѧѧراي نѧѧژاد قفقѧѧازي و سѧѧ  ۶٠ تѧѧا ١٨بѧѧرآورد درصѧѧد چربѧѧي سѧѧنين  
 . انجام گرفت ) ٢١) (آمريکايي و اسپانيايي-آفريقايي

)age(٢ –/٠٠٠٢٥٧٤)3SK∑ (٠٠٠٠٠١٦/٠) +3SK∑(دانسيته = ١٠٩٣٨٠/١–٠٠٠٨٢٦٧/٠
 بدن

⎥ = درصد چربي  
⎦

⎤
⎢
⎣

⎡
×−⎟

⎠

⎞
⎜
⎝

⎛
100504954 / 

/
 بدنچگالي

 

∑ 3 SKF = )مجموع سه نقطه که شامل ران ، شکم ، سينه بودند(   
 

محصѧѧولي از (وزن مطلѧѧوب آزمودنيهѧѧا بѧѧا اسѧѧتفاده از نѧѧرم افѧѧزار کѧѧامپيوتري ارزيѧѧابي ترکيѧѧب بѧѧدني    
 ). ١٩( شѧѧود، محاسѧѧبه گرديѧѧد يبѧѧرآورد مѧѧبراسѧѧاس ميѧѧزان درصѧѧد چربѧѧي بѧѧدن کѧѧه ) هيѧѧومن کنتيѧѧک

د يѧѧѧѧ محاسѧѧѧѧبه گردH2/W(= BMI(رمѧѧѧѧول بѧѧѧѧا اسѧѧѧѧتفاده از ف انѧѧѧѧدازه گيѧѧѧѧري شѧѧѧѧاخص تѧѧѧѧوده بѧѧѧѧدن  
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از طريѧѧق فرمولهѧѧاي زيѧѧر  ) وزن خѧѧالص بѧѧدن (٢ و وزن بѧѧدون چربѧѧي١وزن چربѧѧي.  )٣۶،٣،٢۴(
 ).  ٢٠(محاسبه شد 

 ( بدن چربي درصد×کل وزن = بدن چربي توده  (  
بدن چربي توده - کل وزن = بدن چربي بدون توده  ( )   

(نسѧѧبت دور کمѧѧر بѧѧه لگѧѧن  
Hip

WaistWHR ، از تقسѧѧيم انѧѧدازه گيѧѧري کѧѧوچکترين ناحيѧѧه پيرامѧѧوني    )=

بѧر محѧيط بزرگتѧرين ناحيѧه        ) حد فاصل نيمه بѧين زائѧده خنجѧري جنѧاغ سѧينه و نѧاف               (شکم آزمودني   
 محѧيط   يريبѧا اسѧتفاده از انѧدازهگ      ) WC(شѧاخص انѧدازه دور کمѧر        ). ٣۵،۴٠(کفل ها محاسبه شѧد    

و تѧاج   ) حѧد واسѧط آخѧرين دنѧده       ( پѧاييني دنѧده هѧا        باريکترين قسمت تنه در نيمѧه فاصѧله بѧين حاشѧيه           
 ).٣۵،۴٠(خاصره در سطح افقي اندازه گيري شد 

ابتѧѧدا بѧѧراي جمѧѧع آوري اطلاعѧѧات آزمودنيهѧѧا از پرسشѧѧنامه مشخصѧѧات فѧѧردي و فعاليѧѧت بѧѧدني بѧѧک       
بѧѧا مراجعѧѧه آزمودنيهѧѧاي تحقيѧѧق و تکميѧѧل پرسشѧѧنامه هѧѧاي مѧѧذکور بѧѧه انѧѧدازه گيѧѧري . اسѧѧتفاده گرديѧѧد

قѧѧد، وزن، قطѧѧر و انѧѧدازه هѧѧاي پيرامѧѧوني، محѧѧيط :  پيکرسѧѧنجي شѧѧامل وي آنتروپѧѧومتريکيمتغييرهѧѧا
در راستاي کاهش ميزان خطا و جهت اطمينان بيشتر اندازه گيري           . پرداخته شد . . . کمر و لگن و     

سѧѧپس . هѧѧاي بدنسѧѧنجي بѧѧراي هѧѧر آزمѧѧودني سѧѧه مرتبѧѧه تکѧѧرار شѧѧدند و ميѧѧانگين آنهѧѧا ثبѧѧت گرديѧѧد       
 ، توده چربي، وزن بدون چربي، شاخص توده بѧدن         )BFB(درصد چربي   :  ملمتغيرهاي تحقيق شا  

)BMI(وزن مطلوب ، DTW )(   نѧو نسبت محيط کمر به محيط لگ ،)WHR(،   رѧيط دور کمѧمح 
)WC (ثوѧѧѧѧدني هيѧѧѧѧپ بѧѧѧѧابي تيѧѧѧѧدول ارزيѧѧѧѧط جѧѧѧѧري توسѧѧѧѧه پيکѧѧѧѧاي گونѧѧѧѧه هѧѧѧѧارتر- مولفѧѧѧѧک ) هѧѧѧѧفرب

 . گرفتمورد ارزيابي قرار ) ٤،عضله پيکري، لاغرپيکري٣پيکري
همبستگي بودن روش تحقيق ابتدا پس از جمع آوري و اسѧتخراج اطلاعѧات       –با توجه به توصيفي     

و شѧاخص پراکنѧدگي     ) ميѧانگين (، جهت طبقه بندي ، تنظيم داده هѧا ، تعيѧين شѧاخص هѧاي مرکѧزي                   
از آمѧѧار توصѧѧيفي و در آمѧѧار اسѧѧتنباطي از ضѧѧريب همبسѧѧتگي پيرسѧѧون جهѧѧت   ) انحѧѧراف اسѧѧتاندارد(

تجزيه و تحليل داده هاي پژوهش با استفاده از نѧرم افѧزار     .  ط بين متغيرها استفاده شده است       ارتبا
SPSS و EXCELصورت گرفته است . 

 

 تحقيقيافته هاي 
( نتايج آزمون ضريب همبستگي پيرسون بѧراي تعيѧين ارتبѧاط بѧين متغييرهѧاي بدنسѧنجي در جѧدول                     

بѧѧين ) ٢(بѧѧر اسѧѧاس يافتѧѧه هѧѧاي حاصѧѧل از جѧѧدول . قابѧѧل مشѧѧاهده اسѧѧت) ٨ تѧѧا ١(و نمѧѧودار هѧѧاي ) ٢
BMI و WHR   ود داردѧѧي داري وجѧاط معنѧ٥٦١/٠( ارتب=r(   ينѧب ،BMI و WC  يѧѧاط معنѧارتب 

، )r=٧٢١/٠( ارتبѧѧاط معنѧѧي دار وجѧѧود دارد   WC و WHR،  بѧѧين )r=٨١٢/٠(دار وجѧѧود دارد 
درصѧد چربѧي      و   WC، بѧين     )r=٧٠٤/٠( و درصد چربي ارتباط معنѧي دار وجѧود دارد            BMIبين  

 و درصѧѧد چربѧѧي  ارتبѧѧاط معنѧѧي داري    WHR، بѧѧين  )r=٧٩٣/٠( ارتبѧѧاط معنѧѧي دار وجѧѧود دارد   
 ). r=٥٢٦/٠(وجود دارد 

    

                                                           
1. Body Fat Mass   
2. Lean Body Mass  
3. Endomorph  
4. Ectomorph  
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 ضريب همبستگي بين متغيرهاي تحقيق) : ٢(جدول 
 

توده بدون  توده چربي 

 چربي

  درصد چربي
BMI 
 

جزء فربه 

 پيکري

جزء عضلاني 

 پيکري

جزء لاغر 

 پيکري

 

WC 
 

 

WHR 

 توده چربي
۱ 

۰= p 

۴۹۲/۰** 

۰۰/۰= p 

۹۴۹/۰** 

۰۰/۰= p 

۸۱۵/۰** 

۰۰/۰= p 

۸۸۴/۰** 

۰۰/۰= p 

۸۵۲/۰** 

۰۰/۰= p 

۶۳۹/۰‐** 

۰۰/۰= p 

۸۴۳/۰** 

۰۰/۰= p 

۵۴۱/۰** 

۰۰/۰= p 

 توده بدون چربي
۴۹۲/۰** 

۰۰/۰= p 

۱ 

۰= p 

۲۶۴/۰** 

۰۰/۰= p 

۶۷۲/۰** 

۰۰/۰= p 

۳۰۰/۰** 

۰۰/۰= p 

۲۲۷/۰** 

۰۰/۰= p 

۴۶۳/۰‐** 

۰۰/۰= p 

۴۸۷/۰ 

۰۰/۰= p 

۲۷۷/۰ 

۰۰/۰= p 

 درصد چربي
۹۴۹/۰** 

۰۰/۰= p 

۲۶۴/۰** 

۰۰/۰= p 

۱ 

۰= p 

۷۰۴/۰** 

۰۰/۰= p 

۹۰۱/۰** 

۰۰/۰= p 

۴۲۲/۰** 

۰۰/۰= p 

۵۸۸/۰‐ 

۰۰/۰= p 

۷۹۳/۰** 

۰۰/۰= p 

۵۲۶/۰** 

۰۰/۰= p 

 
BMI 

 

۸۱۵/۰** 

۰۰/۰= p 

۶۷۲/۰** 

۰۰/۰= p 

۷۰۴/۰** 

۰۰/۰= p 

۱ 

۰= p 

۶۹۹/۰** 

۰۰/۰= p 

۵۹۸/۰** 

۰۰/۰= p 

۸۳۷/۰‐** 

۰۰/۰= p 

۸۱۲/۰** 

۰۰/۰= p 

۵۶۱/۰** 

۰۰/۰= p 

 جزء فربه پيکري
۸۸۴/۰** 

۰۰/۰= p 

۳۰۰/۰** 

۰۰/۰= p 

۹۰۱/۰** 

۰۰/۰= p 

۶۹۹/۰** 

۰۰/۰= p 

۱ 

۰= p 

۴۳۸/۰** 

۰۰/۰= p 

۵۸۷/۰** 

۰۰/۰= p 

۷۳۹/۰** 

۰۰/۰= p 

۴۶۵/۰** 

جزء عضلاني 
 پيکري

۴۵۲/۰** 

۰۰/۰= p 

۲۲۷/۰** 

۰۰/۰= p 

۴۲۲/۰** 

۰۰/۰= p 

۵۹۸/۰** 

۰۰/۰= p 

۴۳۸/۰** 

۰۰/۰= p 

۱ 

۰= p 

۵۹۲/۰‐** 

۰۰/۰= p 

۵۵۲/۰** 

۰۰/۰= p 

۴۴۱/۰** 

۰۰/۰= p 

 جزء لاغر پيکري
۶۳۹/۰‐** 

۰۰/۰= p 

۴۶۳/۰‐** 

۰۰/۰= p 

۵۸۸/۰‐** 

۰۰/۰= p 

۸۳۷/۰‐** 

۰۰/۰= p 

۵۸۷/۰‐** 

۰۰/۰= p 

۵۹۲/۰** 

۰۰/۰= p 

۱ 

۰= p 

۶۴۸/۰** 

۰۰/۰= p 

۴۷۰/۰** 

۰۰/۰= p 

 

WC 
۸۴۳/۰** 

۰۰/۰= p 

۴۸۷/۰** 

۰۰/۰= p 

۷۹۳/۰** 

۰۰/۰= p 

۸۱۲/۰ 

۰۰/۰= p 

۷۳۹/۰** 

۰۰/۰= p 

۵۲۲/۰ 

۰۰/۰= p 

۶۴۸/۰** 

۰۰/۰= p 

۱ 

۰= p 

۷۲۱/۰** 

۰۰/۰= p 

 

WHR 
۵۴۱/۰** 

۰۰/۰= p 

۲۲۷/۰** 

۰۰/۰= p 

۵۲۶/۰** 

۰۰/۰= p 

۵۶۱/۰** 

۰۰/۰= p 

۴۶۵/۰** 

۰۰/۰= p 

۴۴۱/۰** 

۰۰/۰= p 

۴۷۰/۰‐** 

۰۰/۰= p 

۷۲۱/۰** 

۰۰/۰= p 

۱ 

۰= p 

 ٠١/٠ درسطح داري معني**
        
 

  
  و توده چربيجزء فربه پيکري ارتباط بين .٢نمودار  ارتباط بين جزء عضلاني پيکري و توده بدون چربي.  ١نمودار 

 معني ارتباط بدون چربيبين جزء عضلاني پيکري و توده  نشان مي دهد ١همانطوريکه نمودار 
جزء فربه  بين  نشان مي دهد٢، ولي همانطوريکه نمودار  )r=٢٢٧(دار متوسطي وجود دارد

  ).r=٨٨۴/٠( ارتباط معني دار و قويي وجود دارد ارتباط  و توده چربيپيکري
                    

٤٠ 

٥٠

٦٠ 

٧٠

٨٠

 

٩٠

٤ ٥ ٦ ٧

وزن بدون
 چربی

جزء عضلانی پيکری

٠

١٠

٢٠

٣٠

٢ ٤ ٦ ٨ ١٠

 توده چربی

جزء فربه پيکری
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 BMI و WCارتباط بين . ٤نمودار  BMIارتباط بين درصد چربي و . ٣ نمودار
 معنѧي دار و قѧويي وجѧود         رتبѧاط  ا BMIبѧين درصѧد چربѧي و         نشان مي دهد     ٣همانطوريکه نمودار   

 نيѧز ارتبѧاط معنѧي        BMI و   WC بين    نشان مي دهد   ۴، و همانطوريکه نمودار      )r=٧٠۴/٠(دارد
  ).r=٨١٢/٠(دار و قويي وجود دارد 

  و درصد چربيWCارتباط بين . ٦نمودار  BMI و WHRارتباط بين . ٥نمودار 
 معني داري وجود ارتباط BMI  و WHRبين  نشان مي دهد ۵همانطوريکه نمودار 

  و درصد چربيWCبين  بين ارتباط  نشان مي دهد۶، و همانطوريکه نمودار  )r=۵۶١/٠(دارد
  ).r=٨٨۴/٠(ارتباط معني دار و قويي وجود دارد 

٦٠

٧٠

٨٠

٩٠

١٠٠

٥ ١٠ ١٥ ٢٠ ٢٥ ٣٠ ٣
٥ 

WC

 درصد چربی

١٥

٢٠

٢٥

٣٠

٣٥

٤٠

٧٠/٠ ٧٥/٠ ٨٠/٠ ٨٥/٠ ٩٠/٠ ٩٥/٠ ١
WHR

BMI

١٥

 

٢٠

 

٢٥

 

٣٠

 

٣٥

 

٤٠

 

٦٠

 
٧٠

 
٨٠

 
٩٠

 
١٠٠

 WC

BMI

١٥

 

٢٠

 

٢٥

 

٣٠

 

٣٥

 

٤٠

 

٥ ١٠ ١٥ ٢٠ ٢٥ ٣٠ ٣٥

BMI

درصد چربی
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 WHR و WC  ارتباط بين .8نمودار  و درصد چربيWHR  ارتباط بين .7نمودار

اري وجѧѧود  معنѧѧي د و درصѧѧد چربѧѧي ارتبѧѧاط  WHRبѧѧين  نشѧѧان مѧѧي دهѧѧد   ٧همانطوريکѧѧه نمѧѧودار  
 ارتباط معنѧي دار     WHR و   WC بين    نشان مي دهد   ٨، و همانطوريکه نمودار      )r=۵٢۶/٠(دارد

  ).r=٧٢١/٠(و قويي وجود دارد 

 :نتيجه گيريبحث و 
 بѧѧا WC و BMI نشѧѧان از ارتبѧѧاط معنѧѧي دار  )٢٠٠٥(نيѧѧوس و همکѧѧاران . يافتѧѧه هѧѧاي تحقيѧѧق ام  

 P>٠٠١/٠ (WHRضѧѧѧعيف آنهѧѧѧا بѧѧѧا  و ارتبѧѧѧاط ) r =۶٨/٠-٧٣/٠ وP>٠٠١/٠(درصѧѧѧد چربѧѧѧي 
 کѧѧه ايѧѧن نتѧѧايج بѧѧا نتѧѧايج تحقيѧѧق حاضѧѧر در بررسѧѧي  )٢۵(در هѧѧر دو جѧѧنس دارد) r =٣٠/٠-۴١/٠و

بѧѧا سѧѧاير شѧѧاخص هѧѧاي  ) بعنѧѧوان مرجѧѧع تشخيصѧѧي چѧѧاقي و اضѧѧافه وزن (ارتبѧѧاط بѧѧين درصѧѧد چربѧѧي 
لѧѧѧذا . همخѧѧѧواني دارد) r=٥٢٦/٠ (WHRو ) r=٧٩٣/٠ r( ،WC)=٧٠٤/٠( BMIتشخيصѧѧѧي 

 شاخص هاي تشخيصي قѧوي تѧري بѧراي چѧاقي و اضѧافه وزن مѧي                  WC و BMIه اين نتايج    بر پاي 
 و  BMIدر نتيجѧه    .  نسѧبت بѧه ايѧن شѧاخص هѧا ضѧعيف تѧر عمѧل مѧي کنѧد                    WHRباشند در حاليکه    

WC      هѧѧد در حاليکѧѧاقي انѧѧراي چѧѧوبي بѧѧي خѧѧاي تشخيصѧѧمعياره WHR   تѧѧر اسѧѧد تѧѧر مفيѧѧدر  . کمت
 و  BF، BMI%ه چربѧي، مولفѧه فربѧه پيکѧري،     تѧود :بѧا WC «مجموع با توجه به ضرائب حاصله

WHRاѧѧري،  : بѧѧه پيکѧѧه فربѧѧي، مولفѧѧوده چربѧѧت %BF، BMI«     هѧѧرد کѧѧري کѧѧه گيѧѧوان نتيجѧѧي تѧѧم
WC                   هѧبت بѧشاخص بهتر و قوي تري براي چاقي شکمي و خطرات مرتبط با سلامتي نس WHR 
 .است

 ارتبѧѧاط  وWC و WHRدر تحقيقѧѧي بѧѧه بررسѧѧي شѧѧاخص هѧѧاي ) ١٩٩٩(آلتѧѧان اونѧѧات و همکѧѧاران
نتايج حاصѧل از تحقيѧق نشѧان        .  عروقي و ديگر عوامل خطرناک پرداختند      –آنها با بيماريهاي قلبي     

، که ايѧن ارتبѧاط بѧا يافتѧه هѧاي      )١٠ ( دارندBMI ارتباط بسيار قوي ايي با WC و WHRداد که 
 . همخواني دارد) r=٨١٢/٠ (WC  و شاخص BMIتحقيق مخصوصا رابطه 

٧٠/٠
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) BMI(بѧѧدن ة  بѧѧراي انѧѧدازه گيѧѧري چѧѧاقي و اضѧѧافه وزن از شѧѧاخص تѧѧود    در بسѧѧياري از تحقيقѧѧات 
استفاده کرده اند و مرکز تحقيقات قلب و عروق دانشگاه علوم پزشکي تهران نيز در بررسѧي علѧل                 

 در ).٦(زمينه ساز سکته هاي قلبي و مغزي ، براي تعيين چاقي از همين مقياس بهره بѧرده اسѧت    
ات که چاقي را مورد بررسي قرار داده اند، معمولا از شاخص تѧوده  نتيجه در بسياري از اين تحقيق   

کѧه رابطѧه بدسѧت آمѧده بѧين تѧوده چربѧي و درصѧد           . بدن بѧه عنѧوان انѧدازه چѧاقي اسѧتفاده شѧده اسѧت              
 .در اين تحقيق نيز تصديق کننده اين مطلب است) =٧٠٤/٠r، ٠=r /٨١٥ (BMIچربي با 

 بدست BF% بالا و BMI معني دار و قوي بين    و همکارانش رابطه  ) ١٩٩٦(در پژوهش ويلينز    
 گѧѧѧزارش کѧѧѧرده  ٨/٠ تѧѧѧا ۶/٠ را از BF%و BMI  پѧѧѧژوهش هѧѧѧاي ديگѧѧѧر ارتبѧѧѧاط بѧѧѧين    ).٣٦(آمѧѧѧد 
 و  WHRدر بررسѧي ارتبѧاط شѧاخص        ) ٢٠٠٤(نتايج تحقيق سي سوآر و همکاران        ).١١،١۵(اند

WC اѧѧب BMI هѧѧترين رابطѧѧومتريکي بيشѧѧاي آنتروپѧѧاخص هѧѧين شѧѧه از بѧѧان داد کѧѧين  نشѧѧبBMI و 
WC  دѧѧت آمѧѧ٠١/٠( بدس<P ٨٧/٠ و=r (    تندѧѧافه وزن داشѧѧه اضѧѧاني کѧѧدر کسBMIو WC زѧѧني 

 بهتѧرين رابطѧѧه را  WC و WHR، و بѧѧراي افѧراد چѧѧاق  )r=٨٧/٠(قѧويترين رابطѧه را نشѧѧان دادنѧد   
 ). ٣٢) (r=٥٤/٠(نشان دادند 

گروههѧاي تحѧت   نيز نشان داد که در همѧه  ) ٢٠٠٣(سرديک و همکاران . نتايج حاصل از تحقيق بي    
ق حاضѧر درصѧد     يѧ کѧه در تحق   يدر حال ) ٣٣( داشѧت  BMIبررسي درصد چربي قويترين رابطه را بѧا         

 ).٣٣(داشت )r=٧٠٤/٠ (BMIنسبت به  )r=٧٩٣/٠(WC با يبا بالاتريچربي رابطه تقر
يѧز ضѧرايبي بѧه    در بررسي ارتباط بين مولفه هاي گونه پيکري با توده چربي و توده بѧدون چربѧي ن   

 بѧين جѧزء فربѧه پيکѧري و تѧوده چربѧي ارتبѧاط معنѧي دار و قѧويي بدسѧت آمѧد                          :بدست آمѧد  شرح زير   
)٨٨٤/٠=r(              دѧبين جزء عضلاني پيکري و توده بدون چربي ارتباط معني دار متوسطي بدست آم ،
)٢٢٧/٠=r .(      در نتيجه توده چربي با مولفه اندومورفي  ) ملکا) فربه پيکري�ا     ѧمتناسب است، ام 

دارد، کѧه بѧه نظѧر مѧي رسѧد        ) عضѧله پيکѧري   (اسب انѧدکي بѧا مولفѧه مزومѧورفي          توده بدون چربي تن   
اعتبار منتسب به مزومѧورفي را بعنѧوان تѧوده بѧدون چربѧي دچѧار ترديѧد کنѧد، و نيѧاز بѧه ارزيѧابي و                           

در . اعتباريѧѧابي دقيѧѧق رابطѧѧه بکاررفتѧѧه در مفѧѧاهيم مѧѧورد اسѧѧتفاده را در تعيѧѧين جثѧѧه نشѧѧان مѧѧي دهѧѧد 
 .   آن براي ارزيابي ترکيب بدني بعنوان يک مکمل استفاده شودنتيجه بهتر است که از
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