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Abstract  
Background: The family's lifestyle is a valuable factor for improving the quality of life and it has 
an impact on childrens' habits.  
Objective: The aim of this study is to evaluate the relationship between family's lifestyle and sleep 
habits and body mass index in children. 
Methods: This descriptive-analytical study was conducted in 2014 in primary school children of 
Qazvin (6-11 years old children) and those children were randomly selected. The data was collected 
by using standard questionnaires and children's sleep status. 
Findings: The total score for the studied lifestyles in families, physical and nutrition was moderate, 
the lowest and the highest respectively. Maximum average of sleep problems in children were 
related to the sleep behavior. The body mass index of children was moderate. There was a 
statistically significant relation between family's responsibility, diet, spiritual improvement and total 
score of the studied lifestyles with children waking up time (P<0/005). There was no significant 
relationship between the BMI with the life style and sleep habits (P>0.05). 
Conclusion: According to a normal BMI and the presence of children in this study correlated 
variables lifestyle and sleep habits, improving sleep habits and lifestyle can be concluded as a 
strategy to prevent abnormal body mass index in children considered.  
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 11تا  6نمایه توده بدنی در کودکان  خانواده با عادات خواب وسبک زندگی بین بررسی رابطه 

 )1393ساله قزوین (

 
 4مریم طاهرپور ،3، اصغر دالوندي2خانیملیحه اعظم حاج هاشم، 1مریم جواديدکتر 

 

 قزوین، ایران دانشگاه علوم پزشکی قزوین، مرکز تحقیقات رشد کودکان، گروه تغذیه دانشکده بهداشت 1
 دانشکده پرستاري و مامایی دانشگاه علوم پزشکی قزوین، قزوین، ایران گروه پرستاري 2
 ایرانتهران، تهران،  بخشیدانشگاه علوم بهزیستی و توانسلامت سالمندي پرستاري گروه  3
 گروه مامایی دانشکده پرستاري و مامایی دانشگاه علوم پزشکی قزوین، قزوین، ایران 4
 

 028 -3337001 -5تلفن  ،گروه پرستاري مامایی، و پرستاري دانشکده قزوین، پزشکی علوم دانشگاه باهنر، شهید بلوار قزوین،رس نویسنده مسؤول: آد
 2/11/95 ؛ تاریخ پذیرش: 22/6/95 ت:تاریخ دریاف

 
چکیده 

 باشد. ها میعادات فرزندان آن ار برثیرگذأت عاملی ارزشمند براي بهبود کیفیت زندگی و سبک زندگی خانواده، ه:زمین
 .انجام شدب و نمایه توده بدن در کودکان زندگی خانواده با عادات خوا بررسی رابطه بین سبک ر به منظورپژوهش حاض هدف:

و  سـاله  11تـا   6 آمـوزان دانش کنندهشرکت در مدارس شهر قزوین انجام شد. افراد 1393در سال تحلیلی  -توصیفی این مطالعه :هاروشمواد و 
 بود.  خواب کودکان وضعیت و هاي استاندارد سبک زندگینامهپرسش ابزار مطالعه .به روش تصادفی وارد مطالعه شدند که بودند مادرانشان

مشـکل خـواب    تـرین . بـیش بودترین بیشو  ترینکم متوسط، به ترتیب تغذیه وفعالیت فیزیکی  ،انوارهاي مورد مطالعه، سبک زندگیدر خ ها:یافته
رشد معنوي و  تغذیه، خانواده در قبال سلامت، پذیريمسئولیت . بینبودمتوسط کودکان میانگین نمایه توده بدنی  کودکان مربوط به رفتار خواب بود.

خـواب ارتبـاط    مشـکلات ک زندگی و اما بین شاخص توده بدنی با سب )>05/0P( بوددار  نمره کل سبک زندگی با بیداري صبح کودك ارتباط معنی
 . )<05/0P(داري مشاهده نشد یمعن

 توانمی هاي سبک زندگی و عادات خوابربین متغی داروجود ارتباط معنی در این مطالعه و کودکانطبیعی  به نمایه توده بدنیتوجه  با گیري:نتیجه
 .دگیر ارقر توجه موردکودکان  در غیرطبیعی توده بدنی نمایه جهت پیشگیري از راهبردیک  عنوانخواب بهوضعیت  سبک زندگی و بهبود تیجه گرفتن
 

 عادات خواب، نمایه توده بدن ،خانواده زندگی سبک :هاهکلیدواژ
 

 

:مقدمه 
 ؛قیبـل د از نشـو طی روز تکرار مـی  هایی که درفعالیت    

بیداري، نحوه تغذیه، فعالیت بدنی، ساعات ساعات خواب و 
ه آن وابسته است انسان ب که سلامترفتار با دیگران کار، 

سلامت به معناي رفاه کامل  )2و1(.گویندرا سبک زندگی می
تواند متـأثر از  جسمی و روانی است و سبک زندگی که می
ر یثتـأ بـا   باشدتغذیه، فعالیت بدنی، خواب و احساسات فرد 

سلامتی را ارتقا  ،بر احساس رضایت از زندگی و شاد بودن
، افعـال و  انگیـزه  وع ذهنیـات، واقـع مجم ـ در ) 3-5(دهد.می

رضایت  دنبال خودشکوفایی، نه تنها سببهرفتارهایی که ب

      فــرد  ســلامت ســطح تقویــتو خوشــنودي بلکــه ســبب 
 )6(.نامنـد شود را سبک زندگی ارتقادهنده سـلامت مـی  می

نمایـه   بسیاري از گزارشات حاکی از آن است که افـزایش 
 همـراه اسـت و   خـوابی کـم  توده بدن در تمـام سـنین بـا   

  تـی و دیابـثري در بروز چاقؤم عاملمحرومیت از خواب 
   )8و7(.است

 انـاز طرفی خواب نقش بسیار مهمی را در رشد کودک     

انسان در هر دوره از زنـدگی خـود بـه مـدت      کند.می ایفا
زمان معینی از خواب نیازمند است و در این دوران خـاص،  
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 ـساعات، عادات، بهداشت و وضعیت  رات مهمـی  خواب  اث
 و رفتارهـاي  عـادات  )9-11(.داردبر سلامت جسـم و ذهـن   

 فرهنگـی اسـت و   هـاي کننـده تفـاوت  نیز منعکسخواب 
و رفتارهاي والدین بر وضعیت خـواب   شرایط زندگی افراد

 ـاسـت  گذارد و ممکن ودك اثر میک صـورت رفتارهـاي   هب
ه رفتارهـایی ک ـ  )13و12،9(.می در زندگی فرد بـاقی بمانـد  دای

ها در بزرگسالی اشکال نامناسب آن پایه بسیاري از بیماري
رفتارهاي نادرسـت خـواب در   این بنابر )15و14،10(.خواهد بود

رفتن، بیـداري حـین    خوابهکودکی از جمله مقاومت در ب
هـایی  خواب، مشکل بیدار شدن در صبح منجر به واکـنش 

عـدم تمرکـز و اخـتلال در خـوردن     از قبیل پرخاشـگري،  
   )14و10،7(.شد دخواه

عاملی اسـت و در نتیجـه   له چنـد أیـک مس ـ  چاقی نیز     
 از کنــد. مــداخلات بــین ژنوتیــپ و محــیط پیشــرفت مــی

تـوان بـه عـوارض روانـی     عوارض چاقی در کودکان مـی 
با  متابولیک اشاره کرد.و  عروقی -یقلب تنفسی، اجتماعی،

درصد کودکان چـاق در   40 توجه به مطالعات انجام شده،
  )16(بود. دخواهن گسالی چاقبزر
 حـدي  تا آن شیوع و گستردگی ،چاقی موضوع اهمیت    

جمعیـت   نصـف  2025 سـال  در شـده  بینیپیش است که
از آنجایی که درمان چـاقی   )18و17(.بود خواهند چاق آمریکا

پیشگیري از چـاقی در کـودکی    در بزرگسالی سخت است،
از چـاقی  ري کنترل و پیشـگی بنابراین باشد.  امر مهمی می

اجتماعی و عوارض پزشـکی   روانی، دلیل بار اقتصادي،ه ب
 )  17و16(باشد.حائز اهمیت میآن 
در ســلامتی و  رغــم اهمیــت خــواب و نقــش آنعلــی    

در  متوسـط مـدت خـواب    هـا، پیشگیري از برخی بیمـاري 
اي در حال کـاهش  به شکل پیشرونده کودکان و نوجوانان

شده در قزوین نیـز نشـان داد   بررسی انجام  )19و9-11(ت،اس
  )9(.اسـت ع ایکودکان اختلال خواب ش ـ درصد 2/65که در 

سنین کودکی و اهمیت  با توجه به آمار مشکلات خواب در
 سـازمان جهـانی  و نقش آن در سلامت و بیمـاري،  خواب 

 2020بهداشت براي همه تا سال  دستورالعمل در بهداشت
  )20و19،14(.تأکید نموده است بر بهبود خواب کودکان

 ارتباط سبک زندگی و عادات خواب با چاقی کودکان،     
تماشـاي طـولانی    ،طور قابل توجهی بـا چـاقی والـدین   به

با  )15و14(.فعالیت جسمانی کم ارتباط دارند و مدت تلویزیون
از ارتباط سبک زندگی بـا   هاهتوجه به نتایج متفاوت مطالع

ایـن   ،ودکـان مت کسـلا  يچاقی و اهمیـت ارتقـا   خواب و
سبک زندگی خانواده با عادات خـواب و   مطالعه رابطه بین

ساله قزوین بررسی  11تا  6 نمایه توده بدنی را در کودکان
 .نموده است

 
هامواد و روش: 

مقطعـی در   صـورت بـه تحلیلی  -این مطالعه توصیفی     
مــدارس شــهر قــزوین بــا شــرکت     در 1393یز ســال یپــا

ساله و مادرانشان انجام شـد. حجـم    11تا  6آموزان دانش
ظر گرفتن ضریب اطمینـان  در نبا در هر گروه سنی نمونه 

ترین در نظر گرفتن کمدرصد،  80زمون توان آ درصد، 95
هـر دو   پس از اخـذ مجوزهـاي لازم از  . نفر برآورد شد 35

مدرسـه بـه روش    14قـزوین از   ناحیه آموزش و پـرورش 
وارد مطالعه شـدند.  انشان مادر و فرزند 278تصادفی تعداد 

 شـناختی، : جمعیـت الاتنامه حاوي سؤابزار مطالعه پرسش
کـه در   )22و21(بـود خـواب   ، ساعات و وضعیتزندگی سبک

 آمـوزان دانشقد و وزن  شد. تکمیلتوسط مادران مدرسه 
 نامه ثبت شد. پرسشگیري و در توسط مجري اندازه

 صورتبه تنامه سبک زندگی ارتقادهنده سلامپرسش     
ترین آن و بیش 47ترین امتیاز آن است که کم ايگزینه 4

چـه امتیـاز حاصـل از    بـدین معنـا کـه هر    .باشـد می 188
تـر باشـد سـبک زنـدگی فـرد      نزدیـک  47نامه به پرسش

ال، وضـعیت  سـؤ  47نامـه بـا   این پرسـش  نامناسب است.
،       فعالیــت بــدنی ،تغذیــهزنــدگی فــرد را در زمینــه ســبک 

رشد معنوي، روابط بین ، پذیري در مقابل سلامتتلیئومس
   )21(.نمایدمیبررسی  تنش تمدیری فردي و

 28 بـا  )14(خـواب  وضـعیت  نامهپرسش ییو پایا ییروا     
 )22(دهـی شـده اسـت.   ی نمـره یتا 3براساس لیکرت  الؤس

باشـد و  مـی  3تـا   1بـین  نامـه  ال پرسـش هر سؤامتیازات 
روز و  4تا  2، تر از یک روزماساس دفعات تکرار یعنی کبر
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      بـه آن تعلـق    3تـا   1ترتیـب امتیـاز   روز بـه  5تـر از  بیش
یعنـی فـرد   تر باشد امتیاز کسب شده بیشهرچه  .گیردمی

نامه وضعیت خواب این پرسش وضعیت خواب بدتري دارد.
و بیـدار  نگـام شـب   خواب رفـتن ه هرا از نظر مقاومت در ب

یـدار شـدن از   دگی روزانـه، ب شدن هنگام صبح، خواب آلـو 
  ر افـزا بـا نـرم   هـا یافته )14(نماید.خواب طی شب بررسی می

18 SPSS تـی   ن وهاي آماري همبستگی پیرسوو آزمون
 . ندشدتحلیل  مستقل

 
هایافته: 
 درصد 8/83( نفر 197 آموز مورد مطالعه،دانش 278از     
 هـب ولمشغ یدولت آموزشگاه در دختر) درصد 9/60 و پسر

رتبـه اول   نفـر)  147( آموزانتر دانشبیش تحصیل بودند.
تـر  و بـیش  سـواد نفر از کودکان بی 5تولد را داشتند. مادر 

د. بـه لحـاظ   داشـتن تحصیلات دانشگاهی  )نفر 121(ها آن
سطح ) در خانواده 165ها (، عمده خانوادهوضعیت اقتصادي
 قرار داشتند. اقتصادي متوسط

بک زندگی، تغذیه و مـدیریت تـنش   الات سدر بین سؤ    
و  70/23±93/3انحـراف از معیـار   ترتیب با میـانگین و  به

(جـدول  داشتند نمره را  ترینو کم ترین بیش 39/3±86/16
 .  )1شماره 

 
میانگین و انحراف معیار سبک زندگی  -1ل جدو

 ارتقادهنده سلامت خانوار
 

 انحراف معیار میانگین متغیر
 04/5 43/22 ال سلامتپذیري در قبمسئولیت

 93/3 70/23 تغذیه
 01/4 95/22 رشد معنوي

 06/4 00/23 روابط بین فردي
 39/3 86/16 تنش مدیریت

 81/17 48/125 نمره کل
 

از نظر مدت زمـان خوابیـدن بـین دختـران و پسـران           
اما دفعات بیداري در شب  داري مشاهده نشد،تفاوت معنی

    طــور معنــاداري در دختــران هو خــواب آلــودگی روزانــه بــ
 ).>05/0P( تر بودآموز بیشدانش

انحراف معیار نمایه تـوده بـدنی پسـران و     میانگین و     
نتایج بود.  56/0±11/18 و 33/19±09/4ترتیب دختران به

آزمون همبستگی پیرسون نشان داد که وزن و قد کـودك  
داري با میانگین نمره خواب کـودك رابطـه مثبـت معنـی    

شناختی با عـادات خـواب   داشت و سایر متغیرهاي جمعیت
 .  ندکودك رابطه نداشت

، ساعت خوابیدن در شـب بین سبک زندگی خانواده با      
همبسـتگی  آمـوزان  بیداري در صبح و رفتار خـواب دانـش  

چنین بین فعالیـت  ، هممشاهده شد ) P>05/0( یمستقیم
 ر خـواب ) و رفتـا P=009/0بدنی با خواب آلودگی روزانـه ( 

)01/0=P ) 02/0) و تغذیه با ساعت خوابیدن در شـب=P (
ارتباط معناداري مشـاهده شـد و   ) P=04/0( و رفتار خواب

که فعالیت بدنی داشتند رفتار خوابشان بهتر بـود و   کسانی
با رفتار تر خواب آلودگی داشتند همچنین تغذیه مناسب کم

بـا  اما بین شـاخص تـوده بـدنی    خواب مناسب همراه بود. 
هـاي آن،  هیچ کدام از زیرمقیـاس و خانواده سبک زندگی 

 .مشاهده نشدهمبستگی همچنین با عادات خواب 
 

گیريبحث و نتیجه: 
 ـ در مطالعه حاضر بین برخی از اجزاي     دگی از سبک زن

پذیري فعالیت بدنی، تغذیه، رشد معنوي و مسئولیت ؛جمله
هایی خانواده .آموزان ارتباط دیده شدبا عادات خواب دانش

که سبک زندگی بهتري از نظـر تغذیـه، فعالیـت بـدنی و     
از  .دبـو اشتند، وضعیت خـواب فرزندشـان بهتـر    معنویت د

زندگی، فعالیت فیزیکی و مـدیریت   میان متغیرهاي سبک
تـرین  بیش ترین نمره و تغذیه و روابط بین فرديکمتنش 

 )1390(. در مطالعـه طـل   نـد نمره را به خود اختصاص داد
امتیاز فعالیت بدنی افراد مورد مطالعـه کـم بـود امـا رشـد      

سـلامت   پذیري در بین اجزاي ارتقـاي ئولیتمعنوي و مس
مطلق و همکاران اما نتایج مطالعه  )6(امتیاز بالاتري داشت

 )23(.) همسو با نتایج تحقیق حاضر بود1389(
پـذیري خـانواده در قبـال     حاضر مسـئولیت  در مطالعه     

معنـاداري  ارتبـاط   آمـوزان دانـش بیداري صـبح   سلامت با
 چـن و همکـاران   بررسـی نتـایج  نشان داد که مشـابه بـا   

ــود) 2005( ــواب  در  )25(.ب ــادات خ ــین ع ــه ب ــن مطالع  ،ای



     همکاران                                                                                                                 و.../ دکتر مریم جوادي نمایه توده بدنی در خانواده با عادات خواب وندگی بررسی رابطه بین سبک ز                                                     42  

والدین و تعـداد افـراد خـانواده ارتبـاطی      شغل ،تحصیلات
اما در برخی مطالعات بـین خـواب فرزنـدان بـا      یافت نشد

اط معناداري مشـاهده شـده   تحصیلات و شغل والدین ارتب
ــدین )27و26،12(.اســت ــش وال ــاره دان نیازهــاي اساســی  درب

ایـن   .سـلامت ایشـان اثـر دارد   د و نمو و فرزندشان بر رش
مربوط  اًتواند از منابع مختلف کسب شود و صرفدانش می

  باشد.   به تحصیلات و شغل فرد نمی
 در بعضی مطالعات میزان خواب با جنس افـراد ارتبـاط      

طـول مـدت    نشان داد که )24(طور مثال لیوهب .داشته است
امـا در مطالعـه حاضـر طـول     تر است خواب دختران بیش

) 2005( لیـو  مدت خواب دختران و پسـران یکسـان بـود.   
بیـداري  در برخـی مطالعـات    خواب آلودگی در طـی روز و 

عمده مشکلات خواب افراد  خوابیکماي در مطالعهو شب 
 کـه عوامـل مختلفـی بـر    ی یو از آنجـا  بـود مورد مطالعـه  

، شاید نتایج متفاوت ایـن مطالعـه   رفتارهاي خواب اثر دارد
گیري باشد کـه در  ونهها مربوط به زمان نمبا سایر بررسی
خوابنـد و  ت معینی مـی آموزان در ساعادانشحین مدرسه 

بـر یکسـري    و این نظم در خواب و بیداريند شوبیدار می
   )24و14،12،7(گذارد.میافعال دیگر فرد اثر 

 و در این پژوهش میانگین نمایه تـوده بـدنی پسـران         
کیلـوگرم   11/18±56/0و  33/19±09/4 ترتیببه دختران
پسـران و   ،نسانتیگو و همکارا  مطالعه در و بودمربع بر متر

اضـافه   دختـران فقط  فشارکی  مطالعه و در دوهر  دختران
   )29و28(.وزن داشتند

خواب  بین عادات يدارپژوهش حاضر ارتباط معنیدر      
اما وزن و قـد کـودك بـا     و شاخص توده بدنی یافت نشد

میانگین نمره خواب کودك رابطـه مثبـت داشـت و سـایر     
متغیرهاي جمعیت شناختی با عادات خواب کـودك رابطـه   

بررسی اضافه وزن کودکان بـا   اههی مطالعرخدر ب نداشتند.
 )30و28(داشت.مستقیم ارتباط  تغذیه و خواب

، کودکانی که در )2005( مطالعه سیلویا و همکاران در     
 خطـر  خوابیدنـد ساعت در شب می 8تر از سنین پایین کم

  )31(.در نوجـوانی داشـتند  بالاتري براي چاقی و اضافه وزن 
در خانوارهاي مورد مطالعه  خانواده کل سبک زندگی نمره

ب کودکان مربـوط بـه   ترین مشکل خوابیش متوسط بود.
. شب بـود  مربوط به بیداريترین مشکل رفتار خواب و کم

  پــس بایــد کودکــان از نظــر رفتارهــاي نامناســب خــواب 
اي روي سبک زنـدگی   مداخله ياههگري و با مطالعغربال

خواب و وزن کودکان کمـک شـایانی بـه بهبـود      خانواده،
 ويد معنرش که هاییخانواده در ها نمود.وضعیت خواب آن

    از خـواب بیـدار    زودتـر ها بـالاتر بـود کودکـان صـبح     آن
شدند که اثر سلامت معنوي خانواده بر سلامت کودك می

دهنـده سـلامت   دهـد و سـبک زنـدگی ارتقا   را نشان مـی 
 شود.خانواده سبب بهبود و نظم در خواب فرزندان می

 مشکلات عمده قسمت مختلف جوامع در که ییاز آنجا     
ه شود بمی ناشی زندگی سبک نحوه از سلامتی به مربوط

کارگیري الگوهاي مثبت در زندگی در ارتقاي سلامت فرد 
و خانواده بسیار مفید خواهـد بـود و موجـب پیشـگیري از     

لین امر به این مقولـه  ئولذا باید مس ،شودایجاد بیماري می
هـا را   ریزي صحیح خـانواده  و با برنامه نمودهتر توجه بیش

 ت ورزش و سلامتی سوق دهند. به سم
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