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لازم است پس از صحافی این صفحه . در این صفحه صورت جلسه دفاع را قرار دهید

را تایید  نامه پایانتوسط دانشکده مهر گردد و استاد راهنما با امضای خود اصلاحات  مجدداً

 .کند

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 اثرتقدیم 

فداکار  یکرم، پدر و مادر لطف و یشاکرم که از رو یرا بس وند بخشنده و حکیمخدا

آنها شاخ و  شهیاز ر بهره برده،درخت پربار وجودشان  هیدر سا از آسایشی تا ساخت مینسب

است  یکه بودنشان تاج افتخار ینیوالد. میو در راه کسب علم و دانش تلاش نما رمیبرگ گ

 هیما ،، پس از پروردگاربزرگواردو  نیاوجود  که رااست بر بودنم، چ یلیبر سرم و نامشان دل

 یآموزگاران. آموختند بیپر از فراز و نش یزندگ یواد نیراه رفتن را در امرا و ام بوده  یهست

 .انسان بودن را معنا کردند میکه برا

 میتقدرا به روح پدر عزیزم و وجود نازنین مادر مهربانم  اثرات معنوی این پژوهش

 .کنم می

 



 

 

 

 شکر و قدردانیت 

 (الکتاب و الحکمه علمهمی و  همی ک یزو ) 

 دکتر علی حسنی یجناب آقا فرهیخته  و بزرگوارم  ز استاداخود را  تشکر و سپاس  مراتب

 .، بهره ها برده ام سشانی تدر ضی از محضر پر ف  که

ها  و  ه و با راهنمایینکرد غی در یمحبت  از هچ  که دکتر فواد عسجدی  یجناب آقا یشائبه  یب  یاز مساعدت ها کرانی امتنان ب  با 

. بسیار سپاسگزارم ،پروژه  مرا یاری نمودندپیشنهادات خود در انجام هرچه بهتر این 



 

 

 

 تعهد نامه

 فیزیولوژی ورزشی رشته دانشجوی دوره کارشناسی ارشد میثم رستم زاده ثمرین اینجانب

 یسربر نامهدانشگاه صنعتی شاهرود نویسنده پایان تربیت بدنی و علوم ورزشی دانشکده

بدن داوران و کمک داوران فوتبال  یبا درصد چرب  یتن سنج دیجد یارتباط فرمول ها

 .شوممتعهد می دکتر علی حسنی تحت راهنمائی استان تهران

  برخوردار است توسط اینجانب انجام شده است و از صحت و اصالت نامه پایانتحقیقات در این. 

 در استفاده از نتایج پژوهشهای محققان دیگر به مرجع مورد استفاده استناد شده است. 

  تاکنون توسط خود یا فرد دیگری برای دریافت هیچ نوع مدرک یا امتیازی در هیچ  نامه پایانمطالب مندرج در

 .جا ارائه نشده است

   دانشگاه » و مقالات مستخرج با نام  باشد میکلیه حقوق معنوی این اثر متعلق به دانشگاه صنعتی شاهرود

 .به چاپ خواهد رسید«  Shahrood University of Technology» و یا « صنعتی شاهرود 

  تأثیرگذار بوده اند در مقالات مستخرج از  نامه پایانحقوق معنوی تمام افرادی که در به دست آمدن نتایح اصلی

 .گردد می رعایت نامه پایان

  است ضوابط و استفاده شده ( یا بافتهای آنها) در مواردی که از موجود زنده، نامه پایاندر کلیه مراحل انجام این

 .اصول اخلاقی رعایت شده است

  در مواردی که به حوزه اطلاعات شخصی افراد دسترسی یافته یا استفاده نامه پایاندر کلیه مراحل انجام این ،

  . ضوابط و اصول اخلاق انسانی رعایت شده است، شده است اصل رازداری

 تاریخ 

 امضای دانشجو 

 

 مالکیت نتایج و حق نشر

مقالات مستخرج ، کتاب ، برنامه های رایانه ای ، نرم افزار ها و ) حقوق معنوی این اثر و محصولات آنکلیه 

در این مطلب باید به نحو مقتضی . باشد میمتعلق به دانشگاه صنعتی شاهرود ( تجهیزات ساخته شده است 

 .تولیدات علمی مربوطه ذکر شود

 .باشد میبدون ذکر مرجع مجاز ننامه  نپایااستفاده از اطلاعات و نتایج موجود در 

 



 

 

 

 چکیده

ذخایر چربی در بدن، تعادل هورمونی را برقرار کرده و وظیفه ذخیره انرژی و تنظیم حرارت بدن را 

تواند بر عملکرد بهینه  بدن می ز حد آن در ناحیه خاصی ازبا این حال تجمع بیش ا. دار هستند عهده

مطالعه این امر به خصوص در بین داوران و کمک داوران . فرد و قدرت و چابکی وی تاثیر بگذارد

هدف  با این پایان نامه. یابد های فوتبال اهمیت می نتایج رقابتها در  فوتبال با توجه به نقش حیاتی آن

های جدید تن سنجی از جمله شاخص توده  مولستگی بین درصد چربی بدن با فربمبررسی میزان ه

، نسبت محیط کمر به لگن (BRI)، شاخص گردی بدن (ABSI)، شاخص شکل بدنی (BMI)بدنی 

(WHR) شاخص حجم شکمی ،(AVI) شاخص چاقی بدن ،(BAI) شاخص مخروطی ،(CI) نسبت ،

 691از این رو تعداد . شد دنبال می ، چگالی بدن و پرسشنامه تصویر بدنی(WHtR)محیط کمر به قد 

سال، و  52تا  69در مجموع   درصد از داورها سن . داور فوتبال به صورت داوطلبانه انتخاب شدند

شرکت کنندگان نخست به پرسشنامه تصویر بدنی . سال داشتند 52درصد از داورها بیشتر از  6/99

ی بدن رید مختلف ساختار تصودرباره ابعا ها آننگرش سوال پاسخ دادند تا بدین صورت  16شامل 

صبح، اندازه گیری وزن، قد، چین های پوستی و سایر ابعاد،  9تا  6در ادامه بین ساعت . ارزیابی شود

تحلیل های آماری و بررسی همبستگی با . انجام شد ISAKهای صورت گرفته از طرف  با رعایت توصیه

، BMIحلیل نتایج نشان داد که بین ت. صورت گرفتضریب همبستگی گشتاوری پیرسون استفاده از 

ABSI ،AVI ،WHtR  وBAI  بین  که ای رابطه چنین هم. ارتباط معنا داری وجود دارد درصد چربیبا

WHtR  وBRI ،WHtR  وAVI ،WHtR  وCI، BRI  وAVI و ،AVI  وCI ای رابطه، قوی و مستقیم و 

 . استقوی و معکوس وجود دارد،  ABSIو  BMIبین که 

 یبدن ریپرسشنامه تصو، پیکرسنجی، درصد چربی، داور فوتبال :کلیدیلغات 
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 کلیات تحقیق:  9فصل 
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 مقدمه 9-9

که  میدان یما م. شود یگفته م یاست که به آن چاق یتیدر بدن وضع یچرب ریاز حد ذخا شیتجمع ب

 فایا حرارت در بدن  میو تنظ یانرژ رهیذخ، یمرتبط با اعمال تعادل هورمون یاتیح ینقش یچرب ریذخا

 طبیعیوار از حالت  ریمستمر و زنج یراتییتغ یکیولوژیب یها ستمیحال، مانند اکثر س نیبا ا. کنند یم

 یعیطب  زانیاز م شیاز بدن ب یا هیدر ناح یکه تجمع چرب یو در مواقع دیآ یوجود م به یعیطب ریبه غ

(. 6996 ینیسلامت بال یراهنما یموسسه مل) شود یشناخته م یعنوان چاق به یبرسد با چالش

و مردان  زنان نیمشخص شده و ب یکیطور ژنت به یتجمع چرب هیموجود در خصوص ناح یالگوها

 هیدر ناح یچرب یرجلدیز شیافزا: شناخته شده عبارتند از یدو مدل تجمع بافت چرب. متفاوت است

شکل  یگلاب یبا الگو( 1گلوتوفمورال) یران هیدر ناح یچرب شیشکل و افزا یبیس یکه به الگو یشکم

بوده و  عیدر مردان شا رشتیب( سیبی شکل )  3دیشکل آندروئ. معروف است زین 2دینوئیژ چاقیکه به 

که در دوران  یازین لیو به دل یاول دوره کودک یها در زنان و در سال دینوئیژ یتجمع چرب یالگو

در سرتاسر جهان رو به  یچاق وعیش(. 5163واچنبرگ ) ردیگ یوجود دارد، شکل م یردهیو ش یباردار

 ایدن تیدرصد از جمع 64-61 کند یمشخص م 5116مطالعات انجام شده در سال . است شیافزا

ادامه داشت و  زین 5163ها در سال  پژوهش نیا. اند بوده یمبتلا به چاق( نفر ونیلیم 211   بایتقر )

و  لتیو) دهند یرا نشان م یچاق یدرصد 31از  شیب شیافزا قاتیتحق نیگزارشات حاصله از ا

 (. 5163همکاران 

اند که در بیش از نیمی از  غیر چاق گزارش کرده درصد قابل توجهی از زنان چاق نسبت به زنان

ود چنین از نگاه کردن به اندام و بدن خ پوشانند، هم روزهای ماه ظاهر خود را با استفاده از لباس می
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زنان چاق و (. 6996سارور ) شوند ر مورد ظاهر خود ناراحت میداجتناب کرده و هنگام فکر کردن 

دنی را گزارش تی بیشتری از تصویر برای وزن طبیعی نارضایدارای اضافه وزن نسبت به زنان دا

در جوامعی که اهمیت بیشتری به زنان لاغر و دارای اندام باریک (. 5114شوارتز و همکاران )اند دهکر

( ها نه تمام آن) ها چندین مطالعه لاف این دانستهبر خ. دهند، این گزارشات حیرت انگیز نیست می

ق و دارای طی بین شاخص توده بدنی و نارضایتی از تصویر بدنی در زنان چااند که ارتبا مشخص کرده

، هیل و همکاران 5111، شوارتز و همکاران 6991الدرینگ و همکاران ) اضافه وزن وجود ندارد

باتوجه به آمارهای . رسد نارضایتی از ظاهری فیزیکی رواج بیشتری پیدا کرده است نظر می به(. 6996

از ظاهر کلی ( %43) و تقریبا نیمی از مردان( %21)ان ه روانشناسی روز، اکثر زنمنتشر شده درمجل

دهد که دو سوم زنان و بیش از نیمی از  حاصله نشان می از طرفی گزارشات. د ناراضی هستندخو

هایی از بدن که تحت تاثیر افزایش وزن  ناحیه. اند مردان از وزن بدن خود اعلام نارضایتی کرده

ها هستند و با تاثیرپذیری خود  بر ظاهر افراد تاثیر منفی بگذارند شامل شکم، پهلوها و رانتوانند  می

  (.6999گارنر ) دهند میزان نارضایتی از ظاهر را در زنان افزایش می

BMI ای( نسبت وزن به مجذور قد) شاخص کوئتلت
فرد بزرگسال  کیتناسب وزن  تعیین یبرا 1

( ییاز حد مواد غذا شیمصرف ب) یا هیتغذ شیب ای هیسوتغذ ینیب شیپ ییتوانا زیبوده و ن یبا قد و

 صورت نیبه ا یاستاندارد شاخص توده بدن یبند دسته(. 6991 گروسیاستنسلند و م) افراد را دارد

از  شتریاضافه وزن و ب 59تا  52 نینشان دهنده کمبود وزن، ب 2/66کمتر از   BMI : شود یمشخص م

 یقو یبا وجود همبستگ. است 9/54تا  2/66 نیمطلوب ب   BMI و  یعنوان مشخص کننده چاق به 31

را  یفرد یاه تفاوت ،یچرب زانیم یریگ قبل از اندازه دیشاخص، با نیموجود در بدن و ا یچرب نیب

بدن، به  اضافه یچرب زانیم تعیین ینشانگر برا کیعنوان  شاخص بهاین (. 5165مولر ) درنظر گرفت

و توده   یچرب نیشاخص در افتراق ب نیا ییاما عدم توانا گرفته، یمورد استفاده قرار م یمدت طولان

________________________________________________________ 

1 Body Mass Index 
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تنها با  یابیارز نیا .شده است ییاحشا یچرب یابیارز یاستفاده از آن برا تیباعث محدود یلخم عضلان

 نیدهنده ا لیتشک باتیترک کیتفک  ییخاطر توانا نیو به هم ردیگ یاستفاده از وزن و قد صورت م

داشته باشند و  یشتریوزن ب یواسطه حجم توده عضلان به توانند یم انچرا که ورزشکار. وزن را ندارد

 .(5166 لوایگومز و س) بالا باشند  BMI  یدارا زین

 نیتر و پرطرفدار نیتر جیفوتبال را، یلیتوسط تام ر 6999صورت گرفته در سال  قاتیتحق طبق

 یالملل نیب ونیفدراس یآمار منتشر شده از سو نیدر جهان بوده و با توجه به آخر یرشته ورزش

 سبراسا(. 5119 فایف) کنند یم تیفعال یرشته ورزش نینفر در ا ونیلیم 591حدود ( فایف) فوتبال

 ونیلیم کیاز  شیفوتبال در سرتاسر جهان، ب یها دست آمده در هر هفته از فصول رقابت اطلاعات به

 641از  شیمعمولا ب(. 5119کاستانا و همکاران ) شوند می انتخابها  رقابت نیقضاوت در ا یبرا داور

سن داوران بطور  نکهیا رغمیعل(. 5119 فایف) شوند یها م رقابت ریدرگ میطور ثابت و مستق هزار داور به

کنترل رفتار  یاست، برا یباز نیدر زم( کنانیباز) خود انیاز همتا شیسال ب 62تا  61 نیانگیم

 منیاس) دارند یدر تمام طول باز کنواختیخود و قضاوت  یجسمان یبه حفظ آمادگ ازین کنان،یباز

در ( 5116و همکاران  ستاناو کا 6966و همکاران  یآسام) یمطالعات صورت گرفته از سو(. 6991

مسابقه فوتبال بطور  کی نیها در ح آن کند یداوران مشخص م یحرکت یالگوها زیخصوص آنال

 .کنند یم یدرصد حداکثر ضربان قلب خود ط 92تا  62را با  یلومتریک 63تا  9 یمسافت نیانگیم

اضافه  ،یجسمان یدرخصوص سلامت و آمادگ یاست که اطلاعات یدیکل یا مولفه یبدن بیترک

 یودن سطوح آمادگب نییبا پا یو ارتباط محکم کند یارائه م یبالا بودن درصد چرب ایو  یوزن، چاق

عوامل موثر بر  ترین مهماز  یکی نیچن هم(. 5161ونگ و همکاران ) در بزرگسالان دارد یجسمان

 ریآنان را تحت تاث یو شکل ظاهر یقدرت، چابک تواند یورزشکاران بوده و م یمطلوب ورزش کردعمل

اشعه  یهوا، جذب سنج ییجابجا یسنج چون حجم یمختلف یها روش(. 5166 انیگوریگر) قرار دهد

Xیابیارز یاست، برا نهیو کم هز عیسر یکه روش یکیوالکتریسنجش مقاومت ب ایو  یکرسنجی، پ 
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بدن اشاره داشته و  یابیبه ارز یسنج کریپ(. 6991 کایسلامت امر یانجمن مل) وجود دارد یبدن بیترک

ساده و  ها یابیارز نیا. ردیگ یبدن افراد مورد استفاده قرار م یکیزیشناخت و درک اختلافات ف یبرا

و شامل  اشتهد ریمختلف تاث یا هیتغذ یها یابیمناسب در ارز یکارها انتخاب راه یآسان بوده و برا

WC) دور کمر، (BMI) یچون شاخص توده بدن ییها شاخص
WHR) نسبت دور کمر به باسن، (1

2) ،

WHtR) نسبت دور کمر به قد
، کشاورز و 5161و همکاران چن ) باشد یم یپوست نیضخامت چ، (3

گر کاهش ید یاز سو. داشته باشد یمنف ریعملکرد تاث یبر رو تواند یم ادیز یچرب(. 5161همکاران 

منجربه  شود، یاطلاق م یوزن از وزن معمول که کم تر نییپا یتیو قرار گرفتن در وضع یوزن عمد

 ها ینگران نیدر پاسخ به ا. شود یم یوجود آمدن مشکلات متعدد در بحث سلامت درخصوص به ینگران

 یبدن بیو منظم درخصوص سنجش ترک قینظارت دق رایاخ کیالمپ یالملل نیب تهیکم یپزشک تهیکم

آکلند و ) دارد دیتاک یابیارز یها روش یبه استانداردساز ازیبر ن زیکرده و ن شنهادیورزشکاران را پ

درنظر گرفته شده از  یها و راه کار اقدامات نیاز اول یکی. (5163و همکاران  ری، م5165همکاران 

در عوامل فوق  رییو اعمال تغ یابیبهبود عملکرد ورزشکار، ارز یبرا یورزش هیمتخصص تغذ کی یسو

ها،  طول ریسا زیو ن یعضله، چرب یبیتقر زانیشامل قد، وزن، م یکیزیف یها یژگیو نیا. الذکر است

  .(5111و همکاران  یاگاکام) باشد یم یاستخوان یو پهناها ها طیمح

 یتجمع چرب صیبدن و تشخ یچرب ،یچاق زانیم تعیینها در  آن تیو قابل یسنج تن یها شاخص

اختلالات  جادیعامل ا ترین مهمحاصله از مطالعات مختلف،  که با توجه به گزارشات  یشکم هیدر ناح

محاسبه ساده شاخص   (. 5161چن و همکاران ) به آن توجه داشت دیاست که با یا نکته د،نباش یم

ABSI) یبدن که شاخص شکل بدن بیترک دیدج
شاخص قابل اعتمادتر  کیعنوان  به باشد، یم(  4
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دور کمر  قت،یدر حق .مطرح شده است بدن  بیو ترک ریمرگ و م نیارتباط ب تعییندر   BMI نسبت به 

 یدو توده عضلان تعیینافتراق در  جادیکه ا یدارد به حد یبا شاخص توده بدن یمثبت یهمبستگ

و دور کمر،  BMI نیاز هرگونه خطا در مورد ارتباط ب زیپره یبرا .سازد یرا با مشکل مواجه م یتاسکل

 یو مقدم بر دور کمر و شاخص توده بدن دیپارامتر جد کیعنوان  به یاستفاده از شاخص شکل بدن

1 ) بدن یص گردشاخ یاز طرف(. 5165کراکر ) است افتهیگسترش  رایاخ
BRI  )یشاخص برا نیبهتر 

شاخص  نیداده شده که ا شانن نیچن قلب در زنان بوده، هم یاختلالات سوخت و ساز ینیب شیپ

تاکنون مطالعات . در رقابت است یسنج تن یها شاخص ریدارد و با سا زیمردان را ن استفاده در  تیقابل

آن را مورد  و عوامل خطر مرتبط با  یعروق یاختلالات قلب ینیب شیشاخص در پ نیا ییتوانا یاندک

انواع  کیتفک یبرا یشاخص خوب و قو کی  BRI حاصله نشان داد که  جیاند و نتا قرار داده یبررس

 یدور کمر، شاخص توده بدن  بوده و نسبت به  آن  یو عوامل خطرزا یعروق یاختلالات قلب ایو  ابتید

و همکاران  سنیم) دهد یسنجش سلامت قرار م یمنحن ریرا در ز یشتریها محدوده ب شاخص ریو سا

  .(5161، چنگ و همکاران 5164

مطالعه  نیچند. در مورد بدن خود دارند یمختلف نظرات و احساسات متفاوت طیافراد در شرا

 کند یم رییکه در آن قرار دارند تغ یتیبدن خود با توجه به موقع اند که نظر افراد نسبت به  نشان داده

. است دهیچیپ یندیفرا یبدن ریتصو از  یآگاهدرک و (. 6991، لولند 5116 نی، کر6995 یلانسک)

 یها یژگیو از درک  یعنصر عاطف کیخود فرد است و  یابیو ارز یاز خودآگاه یبخش یبدن ریتصو

صورت گرفت مشخص  5115در سال  دیو اسن نیبدم یکه از سو یا در مطالعه. است فردی یظاهر

کم در ارتباط  یبا درصد چرب یلاغر و بدن یبدن ریدختران نوجوان با داشتن تصو شد اعتماد به نفس 

 (. 6995مک دونالد) دارد یزنان و مردان ارتباط مثبت با عزت نفس  زین یورزش با هدف سلامت. است
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 بیان مساله 9-2

که باتوجه به وزن و قد  یشاخص توده بدن، (WHO 1 ) یسازمان بهداشت جهان یها هیطبق توص

 هیفرض نیبوده و ا یچاق صیتشخ  یشاخص معتبر برا کیدور کمر  یابیهمراه با ارز شود، یمحاسبه م

فلر و همکاران ) شود یم تیمرتبط هستند، حما یکه با مخاطرات سلامت یادیمطالعات ز لهیوس به

درخصوص  یسازمان بهداشت جهان یشده از سو تعیین یمشخص شده است که استانداردها(. 5161

 ستین مختلف مناسب  یو نژادها ها تیبدن نسبت به قوم یچرب یابیارز یبرا  یشاخص توده بدن 

شاخص ، ( WHtR)مانند نسبت دور کمر به قد  یادیز یها شاخص(. 5165و همکاران  تیاسم)

 یچرب زانیم نییتع یبرا نیگزیجا یها شاخص عنوان به (  BAI 3 ) بدن یو شاخص چاق( CI 2 ) یمخروط

اشول ) است  یهنوز تحت بررس  BMI ها نسبت به  اگرچه اعتبار آن. بدن در مقالات مختلف وجود دارد

 ینیبرزگسال چ راداف یمطالعات صورت گرفته بر رو(. 5163و همکاران  کتاشی، ل5165و همکاران 

در مردان و زنان   یشاخص توده بدن مختلف،  یها شاخص قیدق کیتفک با توجه به  دهد ینشان م

کمر و نسبت  شاخص دور  که یفشار خون است، درحال تعیین یشاخص برا نیتر عنوان مناسب به

و همکاران  گزن) ها است شاخص ریبهتر از سا  Dyslipidemia و  ابتید تعیین یدورکمر به قد برا

BIA ) یادیز یشگاهیمناسب آزما یها روش.  ( 5164
4 ، 5

DXA ، CT
6 ، MRI 7 )زانیم صیتشخ یبرا 

 ABSI  .ستندیدر دسترس ن  شهیداشته و هم یگران زاتیبه تجه ازیها ن البته آن. بدن وجود دارد یچرب

را در نوجوانان  یتراحتفشار خون اس تر قیدق ینیب شیپ ییکه توانا یعنوان شاخص به  BMI نسبت به 
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 یشاخص بهتر  BMI نسبت به  یشاخص شکل بدن یاز طرف(. 5163دانکن )    دارد، شناخته شده است

چن و ) ستین انیرانیو ا ها ینیدر چ  یعروق ی، فشارخون بالا و اختلالات قلب5نوع  ابتید ییشگویدر پ

اگرچه ممکن ، مشخص نشده فاختلا نیا لیدل( 5164دوست و همکاران  قتی، حق5163همکاران 

  .(یسازمان بهداشت جهان) بدن باشد یچرب عیدر توز یتیو قوم یاز تفاوت نژاد یاختلاف ناش نیا است 

ورزشکاران  نیبهتر  یظاهر آل دهیا یها یژگیورزشکاران بدن خود را با توجه به و رسد ینظر م به

لولند )دهند یقرار م یابیمورد توجه در جامعه مورد ارز یظاهر یها آل دهیا زیخود و ن یدر رشته ورزش

چندگانه  یبدن رینشان داده است که ورزشکاران نخبه زن و مرد تصو یفیچهار مطالعه ک (. 6991

، لولند 5116 نی، کر5119فالا ) یاجتماع یبدن ریتصو کی و  یورزش یبدن ریتصو کی یعنی. دارند

د از بدن خو شخصکه  یدرون یریتصو عنوان  به توان یرا م یورزش یبدن ریتصو(. 5114، راسل 6999

 ریو تصو کرد  فیتعر دهد، یقرار م یابیدارد مورد ارز تیکه در آن فعال یدارد و باتوجه به رشته ورزش

مطالعات (. 5115 لدیف نیگر)روزمره اشاره دارد یزندگ طیبدن با توجه به شرا یابیبه ارز یاجتماع یبدن

انجام شده است، اما  یدر اسلوواک ینبد ریاز تصو یدر خصوص آگاه 5161و  5116  در سال  یفمختل

  .اند رار گرفته، استفاده ننمودهاکثر کشورها مورد استفاده ق که در  یبدن ریآن محققان از پرسشنامه تصو

سطوح لاکتات خون بدن  ای یمصرف ژنیمانند حداکثر اکس یکیولوژیزیف یها یژگیو یبررس

به  دنیرس یبدن داروان نخبه برا یچرب زانیم یابیارز نیبر بوده بنابرا نهیداوران فوتبال هز

 یفواصل زمان رایاست چراکه در اخ یموضوع مهم یباز نیقضاوت در زم یلازم برا یاستانداردها

(. 5119کاستانا ) بالا رفته است کنانیکوتاه و سرعت حرکت و انجام مهارت باز ها یازب یبرگزار

 یبدن بیترک یابیارز یبرا یکم اریبس قاتیتحق باینقش مهم داوران در مسابقه فوتبال، تقر رغمیعل

 وسوخت  نهیهز شیبوده که منجر به افزا یمانند اضافه بار یاضاف یوجود چرب. ها انجام شده است آن

ونگ و ) دارد یقو یافراد بزرگسال همبستگ یبدن یبا کاهش سطوح آمادگ زیساز بدن شده و ن

با استفاده از  وانت شود که آیا می مطرح می الذکر این سوال با توجه به مطالب فوق(. 5161همکاران 
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 سنجی، درصد چربی بدنی داوران و کمک داوران فوتبال را مشخص نمود؟  های جدید تن فرمول

 قیو ضرورت انجام تحق تیاهم 9-9

توپ بطور کاملا منصفانه و در  تیمالک یبرا کنانیو دشوار است که در آن، باز یورزش یرقابت فوتبال

مطابق  کنانیداوران در کنترل رفتار باز ریتفاس نیو با ا پردازند یبا هم به رقابت م یورزش یطیشرا

 (. 5112 فایف) دارند ینقش مهم یباز نیقوان

 زیو ن نهیعوامل موثر در کمک به کسب عملکرد مطلوب و به ترین مهماز  یکی یبدن بیترک

 لیدل نیبه هم(. 5166 انیگوریگر) ورزشکاران است یظاهر و فرم بدن ،یبر قدرت، چابک رگذاریتاث

 یبرا یدرصد چرب یابیارز نیهمچن. ممکن است بر عملکرد داوران موثر باشد یبدن بیدر ترک رییتغ

ضخامت  ،یکیوالکتریچون مقاومت ب یمختلف یها با استفاده از روش یبدن بیترک راتییتغ شسنج

انجمن ) باشد دیمف یمختلف ورزشهای  شتهافراد در ر ریدر سا تواند یها، م روش ریو سا یرجلدیز نیچ

 .(6991سلامت  تیوضع یابیارز یمل

فوتبال هستند و با  یها رقابت جیکننده و اثرگذار در نتا تعیین ییعوامل اجرا ترین مهماز  داوران

و  یبدن بیبهبود ترک ریرقابت شوند لذا باتوجه به تاث کی جهینت رییموجب تغ توانند یقضاوت خود م

 یخاص ورزش یها تیداوران که جزو جمع زیدر ارتقاء عملکرد ورزشکاران و ن یبدن پیدر ت رییتغ جادیا

با  توان یم صلاحیرو و ارائه آن به مراجع ذ شیحاصل از مطالعه پ جیهستند، با مشخص شدن نتا

 ستهیداوران مستعد و شا ییدر جهت شناسا یو معتبر گام نهیکم هز ،یکاربرد یاستفاده از روش

در جهت قضاوت  رانپرورش داو یبرا یابیاستعداد نهیدر زم هیپا نیاز سن توان یم نیبرداشته، همچن

ها را  آن زه،یانگ جادیبرآمد و با ا یالملل نیدر سطح ب زیسطوح فوتبال در داخل کشور و ن نیدر بالاتر

 نیقضاوت در ا ینمود و برا بیترغ یعلم یها روش یریبا بکارگ یبدن بیبهبود ترک یدر تلاش برا

  .سطوح از آنان بهره جست
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 اهداف پژوهش 9-4

  قیتحق یاهداف کل 9-4-9

بدن داوران و کمک داوران فوتبال استان  یبا درصد چرب یتن سنج دیجدهای  ارتباط فرمول یبررس

 تهران

 یاهداف اختصاص 9-4-2

 شاخص توده بدن نیارتباط ب یبررس (BMI )بدن داوران و کمک داوران یدرصد چرب زانیو م 

 شاخص شکل بدن نیارتباط ب یبررس (ABSI )بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م

 داوران

 یشاخص حجم چرب نیارتباط ب یبررس (AVI )بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م

 داوران

 بدن یشاخص چاق نیارتباط ب یبررس (BAI )بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م

 داوران

 بدن یشاخص مخروط نیارتباط ب یبررس (CI )بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م

 داوران

 بدن یشاخص گرد نیارتباط ب یبررس (BRI )بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م

 داوران

 نسبت دور کمر به باسن نیارتباط ب یبررس (WHR )بدن داوران و  یدرصد چرب زانیو م

 کمک داوران

 نسبت دور کمر به قد نیارتباط ب یبررس (WHtR )بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م
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 داوران

 بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م پاسخ پرسشنامه تصویر بدنی نیبارتباط  یبررس

  داوران

 پژوهش  یها هیفرض 9-5

 شاخص توده بدن نیب :فرضیه اول (BMI )بدن داوران و کمک داوران  یدرصد چرب زانیو م

 . داردنوجود  یارتباط معنادار

 شاخص شکل بدن نیب :فرضیه دوم (ABSI )بدن داوران و کمک داوران  یدرصد چرب زانیو م

  .داردنوجود  یارتباط معنادار

 یشاخص حجم چرب نیب :فرضیه سوم (AVI )بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م

  .داردنوجود  یمعنادار داوران ارتباط

 بدن یشاخص چاق نیب :فرضیه چهارم (BAI )بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م

  .داردنوجود  یداوران ارتباط معنادار

 بدن یشاخص مخروط نیب :فرضیه پنجم (CI )بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م

  .داردنوجود  یداوران ارتباط معنادار

  بدن یشاخص گرد نیب :مششفرضیه (BRI )بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م

  .داردنوجود  یداوران ارتباط معنادار

 نسبت دور کمر به باسن نیب :فرضیه هفتم (WHR )بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م

  .داردنوجود  یداوران ارتباط معنادار

 نسبت دور کمر به قد نیب :فرضیه هشتم (WHtR )بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م

  .داردنوجود  یداوران ارتباط معنادار
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 بدن داوران و کمک داوران ارتباط  یدرصد چرب زانیو م پاسخ پرسشنامه نیب: فرضیه نهم

  .داردنوجود  یمعنادار

 پژوهش  یها تیمحدود 9-6

 افراد یسابقه ورزش یبررس عدم

 ها و اصطلاحات پژوهش  واژه 9-7

 زیو ن یچرب زانیم ینیب شیسلامت و پ یدر بررس نینوهای  به روش :یسنج تن دیجد یفرمولها

 . شود یاطلاق م یمرتبط با چاق یعروق_یاحتمال ابتلا به اختلالات قلب

سلامت  تیوضع یمختلف و در جهت بررس یها بدن که با استفاده از روش یچرب زانیم :یچرب درصد

  .شود یم تعیین

 یمسابقه فوتبال از سو کیدر  کنانیو کنترل رفتار باز نیقوان یاجرا یکه برا یافراد: فوتبال داوران

 . شوند می مسابقات انتخاب ییاجرا نیمسئول

به داور مسابقه کمک  کنانیو کنترل رفتار باز نیقوان یکه در اجرا یافراد :داوران فوتبال کمک

  .کنند یم

نگرش فرد درباره ابعاد مختلف ساختار  یابیسوال است و جهت ارز 16شامل :یبدن ریپرسشنامه تصو

 . گیرد مورد استفاده قرار می یبدن ریتصو
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ادبیات و پیشینه تحقیق:  2فصل 
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 مقدمه 2-9

 ،یرقابت ریو غ یعموم افراد جامعه در سطوح مختلف رقابت انیدر م یورزش یها تیگسترش دامنه فعال

و  نیعلم تمر ژهیو به تیعلوم مرتبط با سلامت بشر ریو سا یعلوم ورزش یها افتهی حیبه کاربرد صح ازین

 زیروزانه و ن یها تیانجام فعال یبرا ازیمورد ن یانرژ نییتع. را مورد توجه قرار داده است هیتغذ

 صیو تشخ قیدق یابیاست که مستلزم ارز یزیو چالش برانگ یاز مباحث جد یورزش یها تیفعال

اقدامات  نیاز اول یکیرو  نیروزانه افراد بوده و از ا ازینمیزان کاهش  ای شیعوامل موثر بر افزا حیصح

 یورزشکاران رقابت عملکردبهبود  زیو ن یرقابت ریو تناسب اندام ورزشکاران غ یحفظ سلامت یمهم برا

  .افراد است یدرصد چرب ژهیطور و و به یبدن بیترک نییتع

از  یمرتبط با موضوع پرداخته و سپس تعداد ینظر یو مبان میمفاه انیفصل در ابتدا به ب نیا

از  یا و خلاصه یریگ جهینت انیو در پا دادقرار خواهد  یمورد بررسرا راستا  نیانجام شده در ا قاتیتحق

  .واهد شدانجام شده ارائه خ یها پژوهش

 ینظر یمبان 2-2

 یکرسنجیپ 2-2-9

 انیم یظاهر یها فاوتتشناخت و درک  یافراد اشاره داشته و برا یابعاد بدن یابیبه ارز یکرسنجیپ

 یا هیتغذ یها یابیارز یاقدامات مهم برا نیاز اول یکیساده و آسان  یها یابیارز نیا. است دیمف یفرد

 نسبت دور کمر به باسن، (WC) دور کمر، (BMI) یچون توده بدن ییها بوده و شامل شاخص

(WHR) ،نسبت دور کمر به قد (WHtR) ،یها روش یبرخ زیو ن یپوست نیضخامت چ یابیارز 

 . است یشگاهیآزما

طور همزمان  بوده و به یو پزشک یا هیتغذ یها یابیها در ارز مولفه ترین مهماز  یکی یبدن بیترک
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نرم مورد استفاده  یها و بافت یبدن، توده استخوان یمقدار توده چرب نیدر تخم یربردعوامل کا ریبا سا

پوستان انجام  دیسف یبر رو یبدن بیترک یابیارز نهیاکثر مطالعات صورت گرفته در زم. ردیگ یقرار م

 یپوستان از اعتبار کاف اهیس یها برا آن جینتا میممکن است تعم ینژاد یها شده و با توجه به تفاوت

 یالگوها ،ینقاط مشترک مرتبط با توده بدون چرب زیو ن ینژاد یها که تفاوت برخوردار نباشد چرا

موجود در  نیو پروتئ یاستخوان ینرالیم یچگال: ها وجود دارد آن نیب یبدن یها یژگیابعاد و و ،یچاق

 (. 5111 ردوایونگر و ه) پوستان است دیاز سف شتریپوستان ب اهیبدن س

BMI= W (Kg) / Ht (m)) یهمان شاخص توده بدن ایکوئتلت  شاخص
تناسب  نییتع یبرا (2

 نیا .ردیگ یها مورد استفاده قرار م آن هیتغذ تیوضع صیتشخ زیوزن افراد بزرگسال نسبت به قد و ن

چون  یمیمستق یابیارز یها بدن بوده و با روش یچرب میرمستقیغ یابیروش ارز کیشاخص 

با توجه به  یشاخص توده بدن ریمقاد. دارد یهمبستگ کسیاشعه ا یسنج و جذب بآ ریز یسنج وزن

استنسلند و ) شود یم تعیینو قد افراد  یواسطه وجود سطوح مختلف چرب متفاوت و به یبدن باتیترک

توده  استاندارد شاخص یطبقه بند(. 5115و همکاران  می ،6995و همکاران  زی، ک6991 سیمارگول

مطلوب و  9/54تا  2/66کمبود وزن،  2/66کمتر از : شود یمشخص م گونه نیحاصله ا دبا اعدا یبدن

. شود یشناخته م یعنوان چاق به 31 یبالا BMIاضافه وزن و  59تا  52 ،یعیقرار داشتن در حالت طب

درخصوص  یریگ جهیقبل از نت دیبدن، با یکل یشاخص و چرب نیا نیب یقو یهمبستگ کیبا وجود 

 .ردیها مورد توجه قرار گ آن یو سن یتیجنس ،یتفاوت نژاد رینظ ییها بدن افراد تفاوت یچرب زانیم

 نیارتباط ب رسد یبه نظر م. دارند شیبه افزا لیتما زین یشاخص توده بدن ریسن مقاد شیچرا که با افزا

در سالخوردگان با  ریشکل باشد و خطر مرگ و م Uسال  12 یدر افراد بالا ریشاخص و مرگ و م نیا

 یاریشاخص مع نیا(. 5164 نتری، و5165مولر) کند یم دایپ شیافزا 53کمتر از  یشاخص توده بدن

بدن  یچرب یریگ اندازه یبرا نیگزیجا یاستفاده متداول از آن، فقط روش رغم یاست و عل دیمف اریبس

 واردیتو اس لی، نو5161رحمان و برنسون ) کند ینمبدن را مشخص  باتیترک قیدق ریاست و مقاد
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5111 .) 

صورت  که به یمرتبط با سلامت یها ها ممکن است در کنترل و مراقبت اندام طیمح یریگ اندازه

 یابیمزمن و ارز ها یماریو برآورد خطر ابتلا به ب نیتخم ص،یو با هدف تشخ( یفصل ایماهانه ) یا دوره

فاصله  یریگ دازهبا ان( WC) کمر طیمح. باشد دیمف شود، مدت انجام  یبدن در طولان بیترک راتییتغ

دور  یریباسن با اندازه گ طیخاصره، بالاتر از ناف و مح غیدنده و ست نیآخر نیکمر ب هیناح نیتر کیبار

کننده و نشان دهنده  ینیب شیپ یچرب عیکه توز ییاز آنجا. دیآ یدست م قسمت لگن به نیتر میحج

در اطراف  یاضاف یوجود چرب. شودواقع  دیها ممکن است مف اندام طیمح یریگ وجود خطر است، اندازه

و  یمزمن مرتبط با چاق یها یماریب یبرا زیعامل مخاطره انگ کیبدن  یشکم نسبت به کل چرب

طور  در زنان به متر یانتس 66در مردان و  متر یسانت 615از  شیدور کمر ب. است کیسندروم متابول

(. 5163استون ) است ها یماریو ب لالاتاخت یابتلا به برخ یبرا یعامل( عوامل ریجدا از سا) مستقل

 تعیینباسن  طیکمر به مح( طیمح) اندازه دور میاز تقس( WHR) نسبت دور کمر به دور باسن

 62/1از  شتریدر مردان و ب 9/1از  شتریکه نسبت ب کند یم شنهادیپ یسازمان بهداشت جهان. شود یم

طبق گزارشات . شود یم فیتعر کیمتابول روممشخص کننده سند یارهایاز مع یکیعنوان  در زنان به

 یها یماریاز ب یناش ریکننده مرگ و م ینیب شیعامل پ کی WHRنسبت  نیشیحاصله از مطالعات پ

 (. 5119 والی، ولبرن و دال5119و همکاران  رکانتانیس) است یعروق یقلب

 یاریمع د،یآ یدست م کمر به قد به طیاندازه مح میکه از تقس( WHtR) دور کمر به قد نسبت

دست آمده نشان دهنده  به یبالا ریمقاد یطور کل بدن بوده و به یبافت چرب عیتوز یریگ اندازه یبرا

 تصلبو  یعروق یلبق یها یماریمرتبط با ب یو چاق کیخطر ابتلا به سندروم متابول زانیم شیافزا

 2/1 نیسال، نسبت ب 41در افراد بزرگسال کمتر از  2/1نسبت کمتر از (. 5161 دریاشنا) است نیشرائ

سال در هر  21 یدر افراد بزرگسال بالا 1/1سال و نسبت کمتر از  21تا  41در افراد بزرگسال  1/1و 

 شیو فردر درینااش) است ینسبت مطلوب یتیمختلف قوم ینژادها زیو ن( مردان و زنان) دو جنس
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5161 .) 

 بدن یبرگمن و همکاران شاخص چاق رایاخ ،یا هیتغذ یها یابیدر ارز ادیوجود مشکلات ز لیدل به

(BAI )یبدن بزرگسالان و رفع نواقص شاخص توده بدن یچرب نیتخم یبرا یرا به عتوان ابزار 

 دبدن همراه بو یچرب ینیتخم شیشاخص در کودکان و نوجوانان با ب نیاستفاده از ا. کردند شنهادیپ

بدن کودکان و  یچرب یابیارز یرا برا( BAIp) بدن یو سامودا شاخص چاق ییالآربائو لیدل نیبه هم

است و با  یبدن بیترک نیتخم یبرا دیجد یسال ارائه کردند که روش 65تا  2 ینوجوانان رده سن

 نیا یایاز مزا. دیآ یدست م به( متر یقد به متر و دور باسن به سانت) یسنج دو فاکتور تن یریگ اندازه

 ،یابیسرعت انجام ارز -3 ،یریتکرار پذ -5مربوطه، ینواح یریگ در اندازه یراحت -6به  توان یروش م

 لوایو س نوی، سول5166برگمن ) دو شاخص اشاره کرد نیبودن انجام ا نهیکم هز -2و  یتهاجم ریغ -4

 (. 5164و همکاران  ازی، د5163یی، الآربائو5166

 یعروق یقلب یها یماریبا ب یشتریبدن ارتباط ب یمرکز هیدر ناح یتجمع چرب نکهیا لیدل به

را ( CI) یبدن شاخص مخروط یچرب عیو توز یچاق یابیارز یبرا 6996دارد، رادولف والدز در سال 

و ( متربه ) کمر به قد طیو از نسبت اندازه مح یفرض یا هیتن ناحشاخص با در نظر گرف نیا. ارائه نمود

، برگمن و همکاران 6996والدز ) دیآ یدست م به محاسبه دور باسن به ازیبدون ن، (گرم لویبه ک) وزن

5166 .) 

بوده و اعتبار آن  ییکایامر تیجمع یبر رو یحاصل مطالعات گروه( BRI) بدن یگرد شاخص

تا  5116و همکاران  انیت) دست آمده است به ها یآلمان یصورت گرفته بر رو یبا مطالعات گروه

با قد و  بیکه در ترک دندیبدن را بهبود بخش یتوماس و همکاران شاخص گرد 5163در سال (. 5119

 نیا یبند دسته. سلامت بدن است  تیزننده وضع نیو تخم یکننده درصد چرب ینیب شیپ مرک طیمح

در حال حاضر . دهند یاست و افراد چاق اعداد بالاتر را به خود اختصاص م ریمتغ 61تا  6شاخص از 

 ییبه توانا زیمطالعات ن یبرخ. مورد استفاده قرار گرفته است  یبدن در مطالعات اندک یشاخص گرد
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اند اما  کردهاختلالات اشاره  نیا زیآم و عوامل مخاطره یعروق یاختلالات قلب صیشاخص در تشخ نیا

 تیمز نهیزم نیکمر در ا طیو مح یدر نظر داشت که نسبت به شاخص توده بدنباید نکته را  نیا 

  (. 5169و همکاران  ادی، ز5164 سنی، م5163توماس و همکاران ) ندارد یچندان

شناخته ( ABSI) یرا ارائه کردند که به شاخص شکل بدن یکراکر و کراکر شاخص 5165سال  در

توسط شاخص  یاست که به سادگ ییها یماریخطرات ب ینیب شیو هدف از استفاده از آن پ شود یم

و  یشاخص شکل بدن ریمقاد نیب یمثبت یکه همبستگ افتندیها در آن. ستین صیقابل تشخ یتوده بدن

 نیا رسد یبه نظر م ن،یعلاوه بر ا. وجود دارد ییاحشا یچرب زیشکم و ن هیدر ناح یچرب بافتتجمع 

 نیچن هم. مرگ زودرس بهتر است ینیب شیپ یو دور کمر برا ینسبت به شاخص توده بدن شاخص

و درمان  یریگیپ یها در دوره ریمرگ و م ینیب شیقادر به پ ABSIاند که  نشان داده گریمطالعات د

 اریمع یبا شاخص توده بدن سهیدر مقا یعروق یقلب یها یماریب ینیب شیپ یبرا یاز طرف. است یماریب

 قتی، حق5164، کراکر و کراکر 5163، چن و همکاران 5165کراکر و کراکر ) باشد یم یتر فیضع

کننده  ینیب شیبدن پ ینشان داده شده است که شاخص گرد نیچن هم(. 5164دوست و همکاران 

نقاط جهان  ریدانمارک، جنوب کانادا و سا ا،یبزرگ در ژاپن، استرال یتیجمع یها در گروه رگخطر م

 (. 5169، لوکاس و همکاران 5169، گرانت و همکاران 5169و همکاران  موتویفوج) است

کل حجم  یابیارز یمعتبر و ساده برا یسنج تن یاز ابزارها یکی( AVI) یحجم شکم شاخص

 ابتیبا د یقو یبوده و نشان داده شده است که ارتباط یشکم یو تجمع چرب یدرصد چرب ،یشکم

 (. 5113 گزیگوئررو و رودر) و اختلال جذب گلوکز دارد توسیمل

، 5115کش و همکاران ) شود یدر نظر گرفته م یساختار چند بعد کیبه عنوان  یبدن ریتصو

است و  یچند بعد یساختار زین یبدن ریاز تصو یتینارضا یابیارز. (5116، اسمولاک 5114تامپسون 

 ،یو عاطف ریپذ ریتاث یها واکنش ،یشناخت یها فیتحر ،یذهن تیعدم رضا ای تیرضا یریگ به اندازه

 نیا یریگ اندازه یتعداد ابزارها (.6999تامپسون ) دارد یبستگ یادراک و عدم دقت  یاجتناب یرفتارها
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 دیاست و منجر به تول افتهی شیافزا یطور قابل توجه سال گذشته به 51 یط یبدن ریتصو یها جنبه

بدن  رینگرش فرد درخصوص تصو (.6991، تامپسون 5114کش ) ه استشد یادیمحصولات متنوع ز

/ یمولفه عاطف. مورد ارزشیابی قرار گیرد یرفتار -یو شناخت یبرآورد/ یعاطف یها با مولفه تواند یم

خصوص  نیدر ا یو  دیعقا یابیفرد از ظاهر خود و ارز تیعدم رضا ای تیرضا زانیبا م یبرآورد

فرد  یو احساس یرفتار ،یادراک تیبه اهم یظاهر ینما ای یرفتار -یشده و مولفه شناخت دهیسنج

مولفه  تاینها(. 5114   ی، هاربوسک5115کش ) اشاره دارد شیخو یبدن ریصوت یابینسبت به خود و ارز

 ایقرار گرفتن بدن و  دیو اجتناب از در معرض د بیمکرر، مشاهده و درک معا یها یبه بررس یرفتار

 یبدن ریتصو (.6999رزن ) دارداست بدن شخص قابل مشاهده باشد، اشاره  که ممکن ییها تیموقع

 فیضع ی، عزت نفس اجتماع(6992کش ) ی، اضطراب اجتماع(6962 نستدیو) یبا افسردگ یمنف

 یاز دلبستگ متزلزل و سست  یو حالت( 5111 دمنیوا)  یعملکرد جنس فی، تضع(6991لابارگ )

 یچون اختلال ظاهر یبا موارد یبدن ریاختلال تصو دیتشد (.5114و همکاران  سیآن) همراه است

درمان اختلال  بهبود و  یموثر برا یراه جادیا نیبنابرا. شود یاختلالات خوردن مشخص م زیبدن و ن

 (.  6994 کایامر یانجمن روانپزشک)  برخوردار است یا ژهیو تیاز اهم یبدن ریتصو

 قیتحق نهیشیپ یبررس 2-9

 یداخل قاتیتحق 2-9-9

شاخص  لهیوس به کیسندروم متابول ینیب شیبا عنوان پ یگروه یا مطالعه( 6396) ییو مصطفا یسیباو

مرتبط  ریغ یها یماریب یدر بزرگسالان دارا یبدن، شاخص شکل بدن یشاخص گرد ،ییاحشا یچرب

بدن و  یشاخص گرد ،ینقطه امن مطلوب شاخص شکل بدن نییپژوهش با هدف تع نیا. انجام دادند

 نیا نیارتباط ب یو بررس کیمخاطرات مرتبط با سندروم متابول ینیب شیپ ،ییاحشا یچرب صشاخ
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انجام ( زن 4699مرد و  4296) یمرد و زن کرمانشاه 111/61 یبر رو کیها با سندروم متابول شاخص

 در زنان مشخص 69/1در مردان و  92/4( BRI) بدن یشاخص گرد یشد که نقطه امن مطلوب برا

در زنان نقطه امن مطلوب  63/1در مردان و  65/1( ABSI) یشاخص شکل بدن یبرا زیشد و ن

 کیسندروم متابول ینیب شیپ یبرا یشاخص مناسب ABSI که افتندیها در آن نیچن هم. دست آمد به

 . ستین

 یو بررس یشاخص حجم شکم یکنندگ ینیب شیپ زانیبا هدف م( 6399) و مومنان یهاد

 26زن و  549) زن و مرد 319 یبر رو یقیتحق یاضطراب و چاق/ یشاخص با افسردگ نیا نیارتباط ب

که شاخص  دندیرس جهینت نیاضافه وزن انجام داده و به ا یسال دارا 11تا  51 یدر محدوده سن( مرد

در  تواند یم یشکم یچاق یابیارز اریمع کیبه عنوان  یکمر و درصد چرب طیدر کنار مح یحجم شکم

  .باشد دیاضطراب مف/ یو افسردگ یچاق نیارتباط ب ینیب شیپ

بدن و نسبت قد به  یشاخص گرد انیم یهمبستگ نییتع یبرا( 6392) و همکاران معتمد

تا  66مرد و زن  4695 یبر رو یگروه یا مطالعه ،یالکل ریکبد چرب غ یدارا مارانیکمر در ب طیمح

( WHtR) کمر به قد طیو نسبت مح( BRI) بدن یکه شاخص گرد افتندیساله انجام دادند و در 94

و  یمشخص کردند که شاخص شکل بدن نیچن ها هم دارند آن یالکل ریبا کبد چرب غ یقو یارتباط

 طیبدن و نسبت مح ینسبت شاخص گرد یتر فیضع یلگن همبستگ طیکمر به مح طینسبت مح

در  BRI ینقطه امن مطلوب برامطالعه  نیدر ا. دارند یالکل ریکبد چرب غ یماریکمر به قد در ب

و  233/1کمر به قد در مردان  طینسبت مح ینقطه امن مطلوب برا زیو ن 11/2و در زنان  11/4مردان 

 . را مشخص نمود 261/1در زنان 

: یمیقد ای دیجد یسنج تن یها با عنوان شاخص یقیتحق یط( 6392) پوش و آراسته احرام

 961مرد و  261) مرد و زن 6311 یبر رو یا بدن بهتر است؟ مطالعه یچرب ینیب شیپ یبرا کیکدام

 یها دست آمده از فرمول به جینتا سهیمقا قیتحق نیهدف از ا. سالم ساکن اهواز انجام دادند( زن
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که در تمام  افتندیها در آن. بدن بود یچرب زانیم نییدر تع یکیوالکتریو مقاومت ب یسنج تن

از زنان در طبقه  یمردان و زنان وجود داشته و درصد بالاتر نیب یوت معنادارتفا یسنج تن یها پارامتر

 یچرب ددرص نیب یقو یدر هر دو جنس همبستگ نیچن هم. اضافه وزن و چاق قرار داشتند یافراد دارا

شاخص توده . کمر به قد مشاهده شد طیو نسبت مح یشاخص حجم شکم ،یو شاخص توده بدن

و  BMIبدن در مردان و  یو شاخص چاق یشاخص حجم شکم، کمر به قد طینسبت مح، یبدن

WHtR دندیرس جهینت نیها به ا آن. بدن بودند یدرصد چرب یابیارز یها برا شاخص نیتر قیدر زنان دق 

بدن دارند اما شاخص  یدرصد چرب ینیب شیپ یبرا یخوب تیقابل یسنج تن یتمام پارامترها هکه اگرچ

 شیپ یبرا تر یتر و قو مناسب یها شاخص یشاخص حجم شکم، کمر به قد طی، نسبت محیتوده بدن

 . بدن هستند یدرصد چرب ینیب

داور قضاوت  96 یبدن بیو ترک یتنفس یقلب یآمادگ یدر پژوهش( 6392) یو حلبچ یمظاهر

حداکثر  ،یدرصد چرب ،یسن، شاخص توده بدن نیب یهمبستگ یبرتر را با هدف بررس گیکننده در ل

مورد مطالعه (  فایف دییمورد تا یآزمون بدن ) انجام عملکرد یکسب شده ط ازیو امت یمصرف ژنیاکس

داوران و کمک داوران  یعملکرد ازیکر شده بالا و امتذموارد  نیکه ب افتندیها در آن. ادندقرار د

 . وجود ندارد یهمبستگ

 ریو تاث نیملاتون تیبا محور یا هفته 6 یپژوهش 6396در سال  دیاحمد زارع جاو ار،یباز یهاد

 یها با کمک شاخص رو نیاز ا. انجام دادند 5نوع  ابتیمبتلا به د ماریب 21 یبر رو ابتیآن بر د

را  5نوع  ابتید مارانیو ب یعروق یقلب مارانیاز ب یبر گروه نیمصرف مکمل ملاتون ریتاث ،یسنج تن

باعث  نیهفته ملاتون 6معلوم شد مصرف  یشگاهیآزما جینتا یبررسپس از . قرار دادند شیمورد آزما

MAPبدن  یشاخص گرد ،یشاخص حجم شکم زانیکاهش م
1 ،2

PP و  یو شاخص مخروطWHR 

________________________________________________________ 

1 Mean arterial pressure 

2 pulse pressure 
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که با  یتنها شاخص. در گروه عامل کمتر از گروه کنترل نشان داده شد ریمقاد نیبعلاوه ا. شده است

شد مصرف  یریگ جهینت نیا چنلذ. بود ABSI خصشا دیمقدار در گروه عامل مواجه گرد شیافزا

 5نوع  یابتید مارانیدر ب یمقدار شاخص شکل بدن شیو افزا یانیفشارخون شر شیباعث افزا نیملاتون

 . خواهد شد

 یخارج قاتیتحق 2-9-2

 یاز محققان در لابراتوار ورزش و تندرست گرید یهمراه گروه به( 5164 نایو کاتار لوایسانتوس، س) 

توده  نییدر تع یسنج تن دیجد یها شاخص تیبا موضوع قابل یقیزمان تحق طور هم کشور پرتغال، به

 زشکارزن ور 21مرد و  629نفره متشکل از  519 یگروه یبر رو یورزشکاران حرفه ا یبدن یچرب

هر دو  یدرصد چرب، ها در آن BRI و BAI, ABSI یها شاخص یپس از بررس. انجام دادند یا حرفه

و  BMI ،BAI ،ABSI یها از شاخص کیبدن با هر یروش درصد چرب نیدر ا. شد سهیروه با هم مقاگ

BRI مقاومت  یسنج فیط رینظ یمیقد یها روش گریگروه مختلف با د 4طور جداگانه در  به

در  BRI صیتشخ بیو مشخص شد ضر دیگرد سهیبدن مقا یرجلدیز یو سنجش چرب یکیوالکتریب

 یو سنجش چرب WC رها،یتمام متغ انیاز م. برخوردار است یها از دقت کمتر شاخص گریبا د سهیمقا

 یها افتهیوجه به تبا . دادند یفرد را نشان م یبودند که چاق یکیآنتروپومتر یرهایتنها متغ یرجلدیز

 رینظ یمیقد یها با روش سهیدر مقا دیجد یها که شاخص دندیرس جهینت نیها به ا پژوهش آن نیا

بدن  یدرصد چرب نییدر تع یاز دقت کمتر یرجلدیز یچرب یریگ اندازه ای یکیوالکتریمقاومت ب

  .برخوردار هستند یا ورزشکاران حرفه

 یها از شاخص کی موضوع که کدام نیا یبا بررس( 5163 ویفانگو، شاشا  ائویشوآنگ چن، ژ) 

1) آمنوترانسفراز نیسطح آلان یکیآنتروپومتر
ALT ) یپژوهش دهد، ینشان م تر قیبزرگسالان دقرا در 

________________________________________________________ 

1 Alanine aminotransferase 
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 ALTسطح  یهمبستگ 5163 -5165در مرحله اول در سال . انجام دادند نیچ انگیدردانشگاه شن 

نام  به یگرید دیو شاخص جد BMI، WC، HC، WHtR، WHRشامل  یکیآنتروپومتر یها با شاخص

ABSI یفت و با استفاده از آزمون همبستگقرار گر یمورد بررس یینفر از افراد روستا 66336 یبر رو 

 ABSIها و  شاخص گریاز د شیب ALT نیو سطح آلان WHtR یمشخص شد که همبستگ رمنیاسپ

 نیتر قیو دق نیبهتر BMI یو تاحدود WHtR بیترت نیاست به ا گرید یها اخصکمتر از ش

نسبت به  ABSI یگروه هدف شناخته شدند از طرف نیترانسفراز در ا نیمقدار آلان نییها در تع شاخص

را  ALTسطح  نییتع ییتوانا دیجد یسنج شاخص تن کیبه عنوان  یکیآنتروپومتر یها شاخص گرید

 . ندارد

و دانشگاه  ایاز محققان دانشگاه زاراگوزا اسپان یهمراه گروه به( 5164گونزالو آگوئرو و همکاران ) 

 نیدر ا. انجام دادند ایداوران فوتبال اسپان یبدن بیترک یبا هدف بررس یپژوهش ایتانیبر سیستویآبر

گروه ) داور مرد 543که متشکل از  ایفوتبال اسپان یا بدن داوران و کمک داوران حرفه یراستا چرب

 یبودند، براساس نقش، گروه سن( 54-51 یشاخص توده بدن 661-693قد 96-91وزن 36-51 یسن

در گام . شد یریگ ها اندازه آن یدرصدچرب یکیوالکتریفاده از روش مقاومت بو با است یبررس ،و سطح

نفر کمک داور  26 وداور  626: شدند میها براساس نقش و سطح داوران تقس گروه، قیتحق نیاول ا

 644شامل ) گروه جوان: شدند میگروه تقس 3کاستانا براساس سن به  ریدر گام دوم طبق تفس. نخبه

 42-39نفر  33شامل ) و گروه مسن( سال 36 -33نفر  11شامل ) انسالیگروه م، (سال 35-59نفر 

بوده و درصد  ها نیتر وانداوران و گروه دوم ج نیتر گروه اول مسن ییابتدا یبند میدر تقس(. سال

 یدرصدچرب%  6/9و %  1/9داوران ) نسبت به گروه اول و دوم کمک داوران داشتند یکمتر یچرب

از  انسالیگروه م( سن) دوم یبند میو در تقس(. بدن یدرصد چرب% 65و %  6/65کمک داوران 

 بودند وردارگروه جوان و گروه مسن برخ یعنی گرید ینسبت به دو گروه سن یکمتر یدرصدچرب

نشان داد که گروه اول و دوم  جینتا نیا(. گریدر دو گروه د% 65و %  4/66انسالیدر گروه م%  5/61)
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 انیدر پا. تر بودند متناظر کمک داوران سالم یها نسبت به گروه یبدن یدرصد چربداوران براساس 

 . را داشتند یدرصد چرب نیتر نییگروه داوران جوان پا

فرد بزرگسال کشور  6662 یبر رو یقیدر تحق( 5169لوپز  ایو تان لایرو سییلو، اندرو استفان) 

ابتلا به  سکیر صیدر تشخ یسنج تن یها شاخص تیو قابل کیپرو خطر ابتلا به سندروم متابول

MetS) کیسندروم متابول
ابتدا . کردند یبررس BRIو  ABSIآن را با کمک دو شاخص های  و مولفه( 1

 ییاحشا یبدن و چاق یشاخص گرد ،یکمر، شاخص شکل بدن طیمح، یشاخص توده بدن ریمقاد

بکار گرفته شد تا  کیلجست ونیدر رگرس کیسندروم متابول یها مولفه. از آنها محاسبه شد کیهر

 شنهادیپ تاینها. محاسبه گردد یسنج تن ریمقاد شیآن و ارتباطش با افزا یها نسبت سندروم به مولفه

 یتوده بدن یها مشابه شاخص یبهتر ول یاندک کیسندروم متابول صیبدن در تشخ یشد شاخص گرد

در مردان و در زنان با هر . کمتر بود صیختش نیدر ا یکمر بوده اما سهم شاخص شکل بدن طیمح و

 که یطور آن بوده به یها نسبت سندروم به مولفه شیشاهد افزا یکیآنتروپومتر ریدر مقاد شیواحد افزا

  .شده است تبنس نیدر ا یبرابر 43/5 شیدر مردان باعث افزا یکیآنتروپومتر شیهر واحد افزا

در  کیسندروم متابول صیدر تشخ ینیشاخص بال نیتر مناسب BRI قیتحق نیدر ا جهیدرنت

 . بزرگسالان پرو شناخته شد

 ینیب شیدر پ یشاخص شکل بدن یدنبال بررس هب( 5169 دیمرتا ابووفا، سارا السع ،یباواد بایه) 

قد، وزن، . انجام دادند یساله قطر 99تا  51 نیب یابتیفرد د 5231 یبر رو یپژوهش ابتیابتلا به د

با  افراد نیا BMIو  ABSI ریمقاد سهیشد و با مقا یریگ ها اندازه گلوکز خون آن نیچن دورکمر هم

 یسنج تن یها شاخص انیاز م. شد یابیارز ABSIو  BMIبا  ابتیرابطه د کیستجل ونیکمک رگرس

نشان داده شده است که  یمتعدد قاتیدر افراد هستند، در تحق ابتید ینیب شیقادر به ب یکه همگ

ABSI هپژوهش مشخص کرد ک نیحاصل از ا جینتا. است ریدر سنجش خطر مرگ و م اریمع نیبهتر 

________________________________________________________ 

1 Metabolic Syndrome 
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را در  ابتیاز خطر ابتلا به د یتر قیبرآورد دق ABSI یداشتند ول ابتیبا د یهر دو شاخص رابطه مثبت

  .افراد نشان داد نیا

 یابیرا در ارز ABSIقدرت شاخص  یقیتحق یط( 5169 لیو آبون اکیکارونانا، فر یسلطان) 

باتوجه به سن و قد  هیر کیرومتریپژوهش عملکرد اسپ نیدر ا. قرار دادند یمورد بررس هیعملکرد ر

 وزن  54و با حضور داوطلبانه  ABSIو  BMIبا استفاده از دو شاخص  یبررس نیا. شد یابیافراد ارز

وزن، ، استراپ و با توجه به سن وتی ونیرگرس کیسالم انجام شد و با تکن یگاریرسیغ یمرد بوم 63

. قرار گرفت یابیآنها مورد ارز یویعملکرد ر یشاخص شکل بدن نیو همچن یقطر شکم و توده بدن

را ارائه  یترقابل اتکا  کیرومتریاسپ جینتا BMIبا  سهیدر مقا ABSIنشان داد  یبررس نیا یند اصلآیبر

مردان و  هیر کیرومتریعملکرد اسپ صیتشخدر  یگرفت شاخص شکل بدن جهینت توان یلذا م. دهد یم

 . دهد یرا نشان م یتر قیدق جیدر مردان نتا ژهیبو ییکانادا یزنان بوم

در  یدقت شاخص شکل بدن یریگ با هدف اندازه( 5169مک لاروا  ایگازاروا، لوس نایمارت)  

  بدن یدرصد چرب  ،WC ، WHR ، BMI ذکرشده مثل  یپارامترها  گریبا د سهیدر مقا یچاق صیتشخ

مربوط به قد، وزن،  ریمقاد. دادند انجام  یدانشگاه کشاورز انینفر از دانشجو 531 یبر رو یا مطالعه

  ABSI از  ‏Z و مقدار  ینسبت دور کمر به قد، شاخص شکل بدن ،یدورکمر، شاخص توده بدن

FFM  یبدن بیمربوط به ترک ریمقاد گریشد و د یریگ اندازه 
1 ، BFP

 یکیوالکتریبا روش مقاومت بهم  2

 یاز نظر چاق ها یمودننشان داد که آز یسنج تن یها اندازه. محاسبه شد   InBody720 و با دستگاه 

چاق  ها یآزمودن% 36صورت که به لحاظ اندازه دورکمر   نیبه ا: باهم دارند یقابل توجه یها تفاوت

با . بودند یچاق دچار %  6/2اضافه وزن و  یادار%  3/51حدود   یشاخص توده بدن بودند، اما از نظر 

باتوجه به . داد ینشان م شیافزا یبطور خط زین WHR    وWC  ریمقاد یمقدار شاخص توده بدن  شیافزا

________________________________________________________ 

1 Fat Free Mass 

2 Body Fat Percentage  
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%  3/56-مرد %  6/4) "مرگ" یبالا سکیآنها در ر% 55  یشاخص شکل بدن  ریمرگ و م سکیدرصد ر

هرچه قدر خطر  بیترت نیابه . قرار داشتند( زن% 55-مرد%  6/66) "بالا یلیخ" سکیر% 6/69و ( زن

که شاخص  افتندیمحققان در نیا. افتی یم شیافزا زین  BFP    ریمقاد رفتیافراد بالا م  نیمرگ در ا

  . استها  شاخص هیاز بق دتریمف ریمرگ و م یریپذ سکیر صیتشخ  یبرا  ABSI  دیجد یسنج تن

با توده  یشاخص شکل بدن یهمبستگ سهیبا هدف مقا( 5162همکاران مارزنا مالارا، آنا کسکا و ) 

 چیپسر که در ه انینفر از دانشجو 664تحرک یدر مردان ب یو مخاطرات مرتبط با سلامت یبدن

 خصشا ،یشاخص توده بدن یها با بررس آن. شرکت نداشتند را مورد مطالعه قرار دادند یورزش تیفعال

LDLکلسترول، غلظت  سرول،یگل لیآس یتر ،یدیشتا ورو کاهش فشار خون نا یشکل بدن
HDLو  1

2 

و ثبت  یباد یآنت کالیمونولوژیوایدرخون با روش راد نیمقدار انسول یریگ و اندازه کیبا روش کلرومتر

داشت  یمیدرگردش رابطه مستق دیریسیگل یبا تر یکه شاخص توده بدن دندیرس جهینت نیها به ا آن

 یبالاتر و افراد دیریسیگل یداشنتد تر یبالاتر BMIکه  ییآنها.مرتبط بود نیبا سطح انسول ABSIاما 

TGکه 
بالا  ABSI بیترت نیبد. برخوردار بودند زین یتر نییپا یداشتند از شاخص توده بدن نییپا 3

مشخص شد  انیپا رد. بالا بود( تر نییپا HDL) HDL ،LDL د،یریسیگل یتر ن،یمقدار انسول یعنی

ABSI زیمحاسبه درصد خطر مرگ افراد و ن یبرا یاز دقت بالاتر دیجد یسنج به عنوان شاخص تن 

برخوردار ( گروه نیدست کم در ا) ینسبت به شاخص توده بدن نیپوپروتئیو ل نیانسول زانیم نییدر تع

 . است

 یهمان نسبت چرب یسارکوپن یکه چاق کنند یم شنهادیپ( 5163و همکاران  ولامویگر ولو،یب) 

ارتباط معکوس  یو با هدف بررس فیتعر نیبا توجه به ا. است( FM/FFM) یبالا به توده بدون چرب

________________________________________________________ 

1 Low Density Lipoprotein 

2 High Density Lipoprotein 

3 Triglyceride 
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 یمربوط به چاقهای  سمیمکان یدر زنان و مردان و بررس یو توده بدون چرب یشاخص شکل بدن نیب

و  یمقدار چرب. مرد چاق انجام دادند 69زن و  666متشکل از  یگروه یبر رو یا مطالعه یسارکوپن

 یشاخص شکل بدن ریکرده و مقاد یریگ اندازه یکیوالکتریبدن را به روش مقاومت ب یتوده بدون چرب

ها  آن اما. نشد افتینه در زنان و نه در مردان  BMIو  ABSI انیم یهمبستگ. محاسبه نمودند زیرا ن

 FFMI یداشتند، دارا یتر نییپا ABSIکه  یافراد ،یبا شاخص توده بدن سهیکه در مقا افتندیدر

CRPبا  ABSIدر مردان رابطه  نیچن هم. بودند یبالاتر
 تیمثبت و با حساس (Cواکنشگر  نیپروتئ) 1

 نییدر تع یدیشاخص مف ABSIپژوهش مشخص شد  نیا انیداده شد در پا صیتشخ یمنف نیانسول

 . اضافه وزن است یدر افراد چاق و دارا کیسارکوپن یچاق سکیو ر یشکم یچاق

با  یبه انجام پژوهش 5163تا آگوست  5165 هیژانو یدر بازه زمان( 5162چانگ و همکاران )

در  ابتید صیدر تشخ دیبدن به عنوان دو شاخص جد یو شاخص گرد یعنوان شاخص شکل بدن

در وهله اول  قیتحق نیاز انجام ا یپرداختند که هدف اصل نیشرق چ شمال ییمناطق روستا

 ایآ نکهیا نییتع و در وهله دوم توسیمل ابتید صیشاخص مذکور در تشخ دو تیظرف یریگ اندازه

 تر یمیقد یها شاخص یبرا یمناسب نیگزیجا توانند یبدن م یشاخص گرد ایو  یشاخص شکل بدن

بودند که  زن 1195مرد  2523 قیتحق نیا یها یآزمودن ر؟یخ ایباشند ( BMI ،WC ،WHtR) یعنی

مشخص شد  رمنیبا تست اسپ. داشتند توسیمل ابتید یماریب%  4/61 عادلافراد م نینفر از ا 6665

 نیا صیدر تشخ ABSIوجود دارد اما  یهمبستگ توسیمل ابتید یماریبا ب WHtRو  BRI انیم

شاخص توده  ،یشاخص شکل بدن ریمقاد شیبا افزا توسیمل ابتید وعیش. داشت یکم ریتاث یماریب

 ونیرگرس نییبالا و پا ریمقاد سهیبا مقا. ابدی یم شیافزا WHtR وWC بدن، یشاخص گرد ،یبدن

 نیتر نامناسب یشاخص و شاخص شکل بدن نیمشخص شد نسبت دور کمر به قد بهتر کیلجست

 ABSIاز دو شاخص  کی چیبا احتساب موارد فوق ه. است توسیمل ابتید یماریب صیشاخص در تشخ

________________________________________________________ 

1 C-reactive protein 
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 یشاخص شکل بدن .ها ندارند شاخص گرینسبت به د یتیمز توسیمل ابتید صیدر تشخ BRI و

 ابتید یماریدر ب یمقدار چاق نییدر تع یبدن شاخص مناسب یشاخص و شاخص گرد نیتر فیضع

 . شناخته شدند توسیمل

 یهم فقط برمبنا آن AVIو  WCبا عنوان تنها دو شاخص  یا هیفرض( 5169پرونا و همکاران ) 

در نوجوانان است مطرح  کیسندروم متابول صیقادر به تشخ ابتید یالملل نیب ونیشاخص فدراس

ساله مورد  64تا  65نفر از نوجوانان دختر و پسر  966 یرا بر رو یسنج شاخص تن 61نموده و 

 یاز افراد برا کیهر تیمختلف ظرف یصیشاخص تشخ 6براساس ها  داده لیدادند و با تحل رارق یبررس

وزن، دور کمر و فشارخون  یبالا ریمقاد ها هافتی. را مشخص نمودند کیابتلا به سندروم متابول

. دادند یرا در گروه پسران نشان م ینییپا دیریسیگل یرا در پسران و دختران و گلوکز و تر یستولیس

، WC، یبدن و دور کمر در پسران و شاخص توده بدن یگرد ،یحجم شکم یها شاخص نیچن هم

AVI ،BRI  وBAIp با  جهیدر نت. دادند یرا نشان م یمنحن ریز هیناح 6/1بالاتر از  ریدر دختران مقاد

1طبق  AVIو  WC یها فوق، شاخص هیفرض دییتا
IDF ینیب شیدر پ قیدق یها عنوان تنها فرمول به 

 . در نوجوانان شناخته شدند کیسندروم متابول

 یبدن با عوامل خطر زا یشاخص چاق انیم یهمبستگ یپژوهش یط( 5151 رایو مور نزیمار) 

 یرا با شاخص BAIها  آن. قرار دادند یمعلم مرد مورد بررس 429 یرا بر رو یعروق یقلب یها یماریب

و  یستولیفشار خون س ،یشکم، نسبت دور کمر به لگن و درصد چرب طیمح ،یچون توده بدن

شاخص  انیم افتندیداده و در قرار یابیمورد ارز دیریسیگل یکلسترول تام و تر ،ییقند ناشتا ،یاستولید

 نیچن هم. وجود دارد یمثبت یهمبستگ یسنج تن یها اریبدن با کلسترول تام، گلوکز و مع یچاق

 . تر قابل مشاهده بود بدن در معلمان مسن یشاخص چاق یبالا ریمقاد

دقت  زانیافراد بزرگسال، م یدرصد چرب ینیب شیپ یبرا یقیدر تحق( 5166 کرسونیولبرن و ن) 

________________________________________________________ 
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روش  4 را با یآزمودن 666 یاساس درصد چرب نیبر ا. قرار داد سهیبدن را مورد مقا یشاخص چاق

آب بدن با  یریگ با آب، اندازه یسنج یحجم بدن به روش چگال یابیارز ،یشاخص توده بدن یبررس

 یاستخوان با روش جذب سنج ینرالیم یمحتوا یو بررس یکیوالکتریمقاومت ب یسنج فیط شرو

با  یتر یقو یبدن همبستگ یقرار داده و مشاهده کردند که شاخص چاق یابیمورد ارز کسیاشعه ا

بزرگسالان  یدرصد چرب ینیب شیپ یکه برا دندیرس جهینت نیها به ا آن. دارد یمورد بررس یها روش

 . برخوردار است یشتریاز دقت ب یبدن نسبت به شاخص توده بدن یقشاخص چا

و  یچاق یابیدر ارز یبدن و شاخص توده بدن یشاخص چاق سهیمقابا هدف ( 5164 یسانگ و ل) 

سال را مورد سنجش قرار داده، تحمل  39تا  66 یا زن کره 5921مخاطرات مرتبط با سوخت و ساز 

را با شاخص  نیانسول تیحساس زیگرم تست کرده و ن 92 یدهان افتیرا با در ها یگلوکز آزمودن

 یکیوالکتریها را با روش مقاومت ب موجود در بدن آن یچرب نزایسپس م ده،یسنج نیت انسولیحساس

با  یمعنادارتر یهمبستگ یبدن، شاخص توده بدن ینسبت به شاخص چاق افتندینمودند و در سهیمقا

ساعته،  5گلوکز  ،ییچون گلوکز ناشتا یسوخت و ساز یپارامترها زیو ن یو درصد چرب یتوده چرب

 نیبر هم. گروه از افراد داشت نیدر ا HDLو  دیریسیگل یساعته و تر 5 نیانسول ،ییناشتا نیانسول

و مخاطرات مرتبط با سوخت و ساز، استفاده از شاخص  یچاق نییتع یکردند که برا شنهادیاساس پ

 . خواهد بود دتریداشته و مف یشتریب تیمز BAIنسبت به  یتوده بدن

 262 یبر رو قیبا تحق 5169در سال  نیدر چ یمارستانیوو محققان شاغل در ب یو گانگف ویل 

را  5نوع  ابتیدر د کیبدن و سندروم متابول یشاخص گرد نیارتباط ب 5نوع  ابتیمبتلا به د ماریب

 یشاخص BRIکه  دندیرس جهینت نیدست آمده به ا به جینتا لیقرار دادند و پس از تحل یمورد بررس

ها  آن. باشد یم 5نوع  ابتیمبتلا به د یابتیو زنان د در مردان کیمشاهده سندروم متابول یر براثمو

 . کردند نییتع 12/4و در زنان را  62/3بدن در مردان را  یمحدوده مطلوب شاخص گرد نیچن هم

در کودکان و نوجوانان کشور بلغارستان با استفاده از  یچرب عیتوز یابیبا عنوان ارز یا هعمطال
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ساله  69تا  3دختر و پسر  3621 یو همکاران بر رو انکوایتوسط  5169در سال  یشاخص مخروط

 نیا یبود ول اناز پسر تر شیدختر ب کودکاندر  یدست آمده از شاخص مخروط به ریمقاد. انجام شد

وزن و  ،یشاخص مخروط نیب یبا توجه به همبستگ. نداشت یتفاوت معنادار یاز لحاظ آمار ریمقاد

 یمناسب برا یاریمع یخص مخروطده مشخص شد که شادست آم به جیو نتا یشاخص توده بدن

 . باشد یبدن در دوره رشد م یمرکز هیدر ناح یچرب عیتوز یابیارز

 یتیفیک اتیبا عنوان جزئ 5114در سال  دانشجو 113بر روی  یا مطالعه یکش و همکاران ط

روزمره در  یبدن ریتصو تیفیبا کاهش ک  BMI سطوح  شیکه افزا نددیرس جهینت نیبه ا یبدن ریتصو

ن، دوزن ب نیارتباط ب یبررس نهیدر زم شتریبه مطالعه ب ازیبر لزوم ن ها، افتهی  نیا. زنان ارتباط دارد

 . دارند دیاکت یو علائم روانشناخت یبدن ریصواز ت یتینارضا

 تحقیقی با عنوان خود ارزیابی تصویر بدنی دختران فعال و غیر 5166پاراکووا و همکاران در سال 

و نگرش فردی نسبت به از این تحقیق بررسی رضایت یا عدم رضایت  هدف. فعال ورزشی انجام دادند

دختران نوجوان  629فعالیت بدنی  سطحبا توجه به  و چگونگی تاثیر تصویر بدن درک تصویر بدنی

ین دسته در تصویر بدنی انتایج حاصل از این تحقیق نشان داد سطح فعالیت بدنی تاثیر معناداری . بود

 . از دختران فعال و غیر فعال ورزشی ندارد

با عنوان تصویر بدنی و  ورزشکار زن 25بر روی  پژوهشی 5166دبراین و همکاران در سال 

ورزشی در اختلالات خوردن ورزشکاران زن با عملکرد  سهم تصویر بدن: اختلالات خوردن ورزشکاران

اد کردند که رویکرد تصویر بدن دست آمده پیشنه به و با توجه به نتایج ورزشی بالا، انجام دادند

 . چارچوبی امیدوار کننده برای درک بهتر اختلالات خوردن در این ورزشکاران است

 یریگ جهیو نت یبند جمع 2-4

همانگونه که بیان شد، تعیین انرژی مورد نیاز روزانه به ویژه در میان ورزشکاران، جهت تضمین 
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و میزان  و نیز منظور، بررسی میزان تناسب بدن این برای. اهمیت بالایی داردسلامت جسمانی آن ها 

سنجی و  وم ورزشی و از طریق فرمول های تنبا به کار گیری علاین افراد  رضایت از تصویر بدنی

ی شده و در این فصل مبانی نظری و تاریخچه این علوم بررس. یابد ضرورت می پرسشنامه تصویر بدنی،

و ، ...سنجی با مواردی چون سن، درصد چربی بدن، افسردگی، دیابت و  های تن فرمول ارتباط بین

های مذکور، با استناد به تحقیقات صورت گرفته توسط سایر  همچنین میزان همبستگی بین شاخص

   .قرار گرفتمطالعه  مورد محققین داخلی و خارجی،
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 تحقیق روش:  9فصل 
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 مقدمه 9-9

مختلف  یها خود باعث شده تا با انتخاب روش رامونیو پ یطیانسان نسبت به مسائل مح یکنجکاو

  .خود همواره تلاش کند یها و سوالات ذهن حل دغدغه یبرا

و سنجش بودن  انیمسئله، قابل ب نروشن و واضح بود ،باید از انتخاب موضوع پیشمحقق 

را  قیتحق امانج یانجام آن و در دسترس بودن ابزار لازم برا ییاصطلاحات موجود در پژوهش، توانا

که ممکن است به آن دست  یجیدر خصوص نتا یذهن یا نهیدانش، تجربه و زمنیز  مدنظر قرار داده و 

 . از قبل داشته باشد را ابدی

 یها مستقل پژوهش حاضر شامل شاخص یرهایمتغارتباط  یبررس قیتحق نیاز انجام ا هدف

 یشاخص گرد ،یشاخص حجم شکم ،یشاخص مخروط ،یشاخص شکل بدن مانند یسنج تن دیجد

 ، کمر به دور لگن( دور  ) طیو نسبت اندازه مح یشاخص توده بدن نیچن بدن، هم یبدن، شاخص چاق

داوران و کمک داروان فوتبال  یبدن یچرب صدبا در و پرسشنامه تصویر بدنی نسبت قد به دور کمر

 حیو در ادامه به تشر ریتحت تاث یرهایفصل به روش انجام پژوهش و متغ نیاستان تهران بوده و در ا

اطلاعات، ابزار و  یآور انتخاب نمونه، حجم نمونه، روش جمع وهیش ،یتحت بررس یجامعه آمار

مورد استفاده در  یآمار یها به روش زیفصل ن انیدر پا. پرداخته خواهد شد یریگ اندازه یها روش

  .اشاره خواهد شد قیتحق

 جامعه و نمونه آماری  9-2

های مختلف  قضاوت کننده در لیگفوتبال جامعه آماری پژوهش حاضر را داوران و کمک داوران 

دادند که با برگزاری جلسه ای  نفر تشکیل می 691استانی و کشوری ساکن در استان تهران به تعداد 

 . صورت داوطلبانه در این مطالعه به عنوان آزمودنی شرکت نمودند توجیهی اعلام آمادگی کرده و به
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 روش تحقیق  9-9

  .باشد ی همبستگی میهای توصیف این پژوهش از جمله پژوهش

 متغیرهای پژوهش 9-4

 متغیر مستقل 9-4-9

 و پرسشنامه تصویر بدنی سنجی های جدید تن فرمول

 متغیر وابسته 9-4-2

 بدندرصد چربی 

 روش پیکرسنجی مورد استفاده 9-5

 شوند که هر کدام دسته مرجع، آزمایشگاهی و میدانی تقسیم می 3گیری ابعاد بدنی به  های اندازه روش

. های مختلفی چون مستقیم، غیرمستقیم و غیرمستقیم دوگانه هستند بندی ها دارای طبقه از این روش

ها از روش میدانی، غیرمستقیم و کاربردی استاندارد شده  در این میان برای ارزیابی ابعاد بدنی آزمودنی

1) المللی بهبود پیکرسنجی توسط انجمن بین
ISAK )استفاده شد های پوستی بررسی ضخامت چین .

، سه سر بازویی، تحت کتفی زیر بغل،  ،ای سینه ) چین پوستی 9ابعاد بدنی ارزیابی شده شامل 

 . بودندقد و وزن (  دور لگن و دورکمر ) محیط 5، (رانی و ای ستیغ خاصرهشکمی، 

________________________________________________________ 

1 International Society for the Advancement of Kinanthropometry 
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های پوستی توصیه شده  گیری چین معیار استاندارد اندازه 9-5-9

 (  ISAK)  بهبود پیکرسنجیالمللی  توسط انجمن بین

به منظور جلوگیری  علامت گذاری محل چین پوستی با استفاده از یک قلم مناسب یا ماژیک کوچک

 های چتد باره گیری اندازه واز بروز خطا 

بالا آوردن چین پوستی در محل علامت گذاری شده با در اختیار بودن دو لایه موازی پوست و 

 ( بدون در اختیار گرفتن بافت عضلانی  ) نشانهچربی بین دو انگشت شست و 

متر دورتر از لبه انگشتان شست و نشاته و جای  های کالیپر یک سانتی قرار گرفتن دهانه یا فک

 گرفتن کالیپر در عمق تقریبی معادل وسط ناخن انگشت شست

ثانبه  5س از گذشت ثانیه پس از رهاسازی فک متحرک کالیپر صورت گرفته و پ 5اندازه گیری 

 . ر روی قسمت مدرج کالیپر ثبت شودعدد مشخص شده ب

ها طبق  و محیط اندام های پوستی نحوه تعیین محل چین 9-6

 ISAKهای  استاندارد

 ای سینهچین پوستی  9-6-9

آزمودنی در وضعیت  .شود گیری می صورت مورب اندازه ای بوده و به در عضله سینه چین پوستیاین 

خط زیر بغلی قدامی مشخص و  در این حالت ،ای وی شل بوده داشته عضله سینه آنتروپومتریکی قرار

نصف فاصله . تعیین شد نوک سینه تا چین زیر بغل این خط از بین فاصلهسپس . علامت گذاری شد

طوری که  به. مشخص گردید ،خط زیر بغلی قدامی تا نوک سینه که محل اصلی این چین پوستی بود

 . ه بوداز روبرو قابل مشاهد
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 ازوییچین پوستی سه سر ب 9-6-2

انتهای زائده آکرومیون در انتهای جانبی شانه تا لبه خارجی استخوان زند زبرین در ساعد را 

با درنظر گرفتن خطی فرضی در موازات آن بر . گیری و میانه آن را مشخص و علامت گذاری شد اندازه

گیری چین  خط فرضی، محل نهایی اندازهروی عضله سه سر بازویی و کشیدن خطی عمود بر آن 

 . پوستی تعیین گردید

 چین پوستی تحت کتفی 9-6-9

متر رو به پایین و  سانتی 5سپس . زاویه تحتانی استخوان کتف با لمس محل پیدا و علامت گذاری شد

خارج ادامه مسیر داده و محل مورد نظر را به شکل ضربدر نشان گذاشته و باتوجه به روش استاندارد 

 . گیری شد در حالت مایل اندازه ISAKتوصیه شده توسط 

 ای چین پوستی ستیغ خاصره 9-6-4

ای که با کشیدن خطی از زیر بغل تا استخوان ایلیوم مشخص  بالاترین نقطه بر روی خار خاصره

. گیرد آزمودنی به پهلو و در حالت ریلکس ایستاده و با دست راست شانه سمت چپ را می. شود می

د، بالاترین نقطه خار خاصره ای با لمس و فشار افقی وارده در آن ناحیه که استخوان احساس شو

 .گردد مشخص می

 چین پوستی شکمی 9-6-5

آزمودنی ( از وسط ناف  ) متری از سمت راست ناف سانتی 2ای در فاصله  محل این چین پوستی نقطه

این چین . کند آزمودنی در حالت ایستاده قرار داشته و دستها را کمی از بدن خود دور می. است

 . شود گیری می صورت عمودی اندازه پوستی به
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 چین پوستی جلو رانی 9-6-6

محل این چین پوستی نقطه میانی فاصله بین بالاترین لبه خلفی کشکک و کشاله ران است که برای 

ها دور از بدن  ید بر روی لبه جعبه آنتروپومتری نشسته، دستایافتن محل این چین پوستی، آزمودنی ب

فاصله بین . درجه باشد 91ویه و در حالت آویزان، زانوی پای راست وی در حالت خم شده و در زا

بالاترین لبه خلفی کشکک و کشاله ران را مشخص نموده سپس با کشیدن یک خط افقی کوچک در 

 . آن نقطه و خطی عمود بر آن در ناحیه خارجی کشاله ران، محل این چین تعیین گردید

 ستی زیر بغلیچین پو 9-6-7

این چین پوستی تعیین ناحیه اصلی برای . محل این چین پوستی در ناحیه زیر بغلی می باشد

باید بازوی راست خود را با زاویه آزمودنی . جناغ مشخص شدای در اندام تحتانی  زائده نیزه نوک ابتدا

سپس خطی فرضی  .و دست خود را بر روی سر قرار دهد( بالا بردن )درجه از بدن خود دور کرده  91

ای خطی  از نوک زائده نیزه چنین در نظر گرفته، هم پایین به صورت مستقیم از وسط ناحیه زیر بغل به

و انتهای خط  صورت مستقیم تعیین و به (به سمت ناحیه زیر بغلی) به سمت راستفرضی 

 . باشد مینقطه تقاطع این دو خط فرضی محل اصلی چین پوستی زیر بغلی . شد گذاری علامت

 محیط کمر 9-6-8

میانه فاصله آخرین دنده و  المللی بهبود پیکرسنجی انجمن بینط طبق روش استاندارد توصیه شده توس

ستیغ خاصره یا اصطلاحا تنگه کمر که از روبرو قابل مشاهده است، با استفاده از متر آنتروپومتری 

گیری از وی  برای جلوگیری از حبس نفس توسط آزمودنی و ایجاد خطا در اندازه. گیری شد اندازه

 . ت کندمیخواهیم چند کلمه صحب
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 محیط لگن 9-6-1

 سپس ایستاده، پاها را جفت نموده و به پهلو آزمودنی بدون منقبض کردن عضلات سرینی صاف

طبق روش استاندارد توصیه ترین قسمت عضلات سرینی که از جلو معادل سمفیز عانه است،  برجسته

 . گیری شد با استفاده از متر آنتروپومتری اندازه ISAKشده توسط 

 قد ایستاده 9-6-91

بوده و به ( ورتکس  ) منظور از قد ایستاده حداکثر طول عمودی از کف زمین تا بالاترین نقطه سر

فش یا پاپوش، مماس با جفت کردن پاها، بدون پوشیدن ک همین منظور از آزمودنی خواسته شد تا

س با تراز کردن خط سپ. ها، باسن، پشت بدن و سر به دیوار در وضعیت مناسبی قرار گیرد کردن پاشنه

خانه و موازی کردن آن با سطح  تا لبه پایینی استخوان چشم( تراژیون  ) بین برچستگی وسط گوش

افق، نگاه رو به جلو و کشیدن یک نفس عمیق، به آرامی سر وی را رو به بالا کشیده و عدد روی 

 . متر ثبت گردید میلی 6صفحه قدسنج با تقریب 

 وزن بدن 9-6-99

ساعت از مصرف آخرین وعده غذایی آزمودنی گذشته بود و پس از اجابت مزاج با  65ی که در شرایط

کمترین لباس ممکن در حالت صاف و مساوی کردن وزن بدن بر روی هر دو پا بر روی ترازو ایستاد و 

 . گرم ثبت شد 611وزن وی با تقریب 

 در تحقیق سنجی مورد استفاده های تن فرمول 9-7

 (  BMI ) ده بدنیشاخص تو 9-7-9

 . و قد متر است وزن کیلوگرم گیری واحد اندازه در این فرمول
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 (3-6 )      
  

   
 

 :در این فرمول داریم

Wt: (Kg)( کیلوگرم  ) وزن‏ 

Ht: (m)( متر  ) قد‏ 

 (  ABSI ) شاخص شکل بدنی 9-7-2

 .استمتر  سانتی در این فرمولو قد محیط کمر  گیری واحد اندازه

 (3-5 )       
  

              
 

 : در این فرمول داریم

wc: (Cm)( سانتی متر  ) محیط کمر‏ 

BMI: (Kg/m2)( کیلوگرم بر متر مربع  ) شاخص توده بدنی‏ 

ht: (Cm)( متر  سانتی ) قد‏ 

 (  BRI ) شاخص گردی بدن 9-7-9

 . استدر این فرمول متر و قد محیط کمر  گیری واحد اندازه

 (3-3 ) 

                  
 
  

 
  
   

 

           
 

 :در این فرمول داریم

Wc: (m)( متر  ) محیط کمر‏ 

 pi (π) : 3.14159 عدد ثابت پی 

Ht: (m)( متر   ) قد‏ 
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 (  WHR ) سبت محیط کمر به لگنن 9-7-4

 .استمتر  سانتی این فرمول درو لگن محیط کمر  گیری واحد اندازه

 (3-4 )      
  

  
 

 :در این فرمول داریم

wc: (Cm)(  متر سانتی ) کمرمحیط ‏ 

hc: (Cm)( متر  سانتی ) محیط لگن‏ 

 (  AVI ) شاخص حجم شکمی 9-7-5

 .استمتر  سانتی محیط کمر در این فرمول گیری واحد اندازه

 (3-2 ) 
     

                

    
 

 :در این فرمول داریم

wc: (Cm)( متر  سانتی ) محیط کمر‏ 

WHR: Waist to Hip Ratioنسبت محیط کمر به محیط لکن‏ 

 (  BAI ) شاخص چاقی بدن 9-7-6

 .شود گیری می اندازهمتر و قد به  متر لگن به سانتیدر این فرمول محیط 

 (3-1 )      
  

     
    

 :این فرمول داریمدر 

hc: (Cm)( متر  سانتی ) لگنمحیط ‏ 

Ht: (m)( متر  ) قد‏ 
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 (  CI ) شاخص مخروطی 9-7-7

 .شود گیری می اندازهمتر و قد به محیط کمر  وزن به کیلوگرم ودر این فرمول 

 (3-9 )     
  

         
  
  

 

 :در این فرمول داریم

Wc: (m)(  متر ) کمرمحیط ‏ 

Wt: (Kg)( کیلوگرم  ) وزن‏ 

Ht: (m)( متر  ) قد‏ 

 (  WHtR ) نسبت محیط کمر به قد 9-7-8

 .شود گیری می اندازهمتر  و قد به سانتیمحیط کمر  در این فرمول

 (3-6 )       
  

  
 

 :در این فرمول داریم

wc: (Cm)(  متر سانتی ) کمرمحیط ‏ 

ht: (Cm)( متر  سانتی ) قد‏ 

 (  Body density) چگالی بدنمحاسبه  9-7-1

  .گیرد چین پوستی و سن تقویمی فرد در این فرمول مورد محاسبه قرار می 9

 (3-9 )                                                                      

 : در این فرمول داریم

                                                                       

 پوستی  چین 9جمع     



 

43 

 

Age: Years سن تقویمی فرد 

 (  % Body fat ) درصد چربی بدن 9-7-91

 .گردد چگالی بدن با توجه به فرمول بالا محاسبه می

 (3-61 ) 

 

 

            
   

            
      

 پرسشنامه تصویر بدنی 9-7-99

نگرش  یابیو جهت ارز شود یسوال است که توسط فرد پاسخ داده م 16شامل یبدن ریپرسشنامه تصو

 اسینامه شامل سه مق پرسش نیا. شده است یطراح یبدن ریفرد درباره ابعاد مختلف ساختار تصو

 :است

 مربوط به خود بدن اسیمق (أ 

  یمختلف بدن یها از بخش تیرضا اسیمق (ب 

 مربوط به نگرش فرد درباره وزن  اسیمق (ج 

 یو حد بالا 22نمره را  نییاست، حد پا  BSRQ مربوط به خود بدن  اسیپرسش الف که مق یبرا

 تیرضا زانیباشد م 22تا  26 نینمرات پرسشنامه ب که یصورت در .میریگ یدر نظر م 522نمره را  

 691تا  22 نینمرات پرسشنامه ب که یصورت در .است فیجامعه ضع نیدر ا مربوط به خود بدن  اسیمق

نمرات  که یصورت در  بوده و جامعه متوسط نیدر ا مربوط به خود بدن  اسیمق تیرضا زانیباشد م

 خوب اریجامعه بس نیبدن در ا مربوط به خود  اسیمق تیرضا زانیباشد م 522تا  691 نیپرسشنامه ب

 . شود یم

و  9نمره را  نییاست، حد پا  BASS مختلف بدن  های‏از بخش تیرضا اسیپرسش ب که مق یبرا
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 زانیباشد م 66تا  9 نینمرات پرسشنامه ب که یصورت در .میریگ یدر نظر م 42نمره را  یحد بالا 

 66 نینمرات پرسشنامه ب که یصورت در .است فیجامعه ضع نیا مختلف بدن در  های‏از بخش تیرضا

نمرات  که یصورت در  .جامعه متوسط است نیا مختلف بدن در  های‏بخش   تیرضا زانیباشد م 31تا 

خوب  اریجامعه بس نیا مختلف بدن در  های بخش تیرضا زانیباشد م 42تا  31 نیپرسشنامه ب

 . شود‏یم

و حد  1نمره را  نییمربوط به نگرش فرد درباره وزن است، حد پا اسیکه مق جپرسش  یبرا

از  تیرضا زانیباشد م 66تا  1 نینمرات پرسشنامه ب که یصورت در .میریگ یدر نظر م 31نمره را   یبالا

از  تیرضا زانیباشد م 55تا  66 نینمرات پرسشنامه ب که یصورت در .است  فیجامعه ضع نیوزن در ا

از  تیرضا زانیباشد م 31تا  55 نینمرات پرسشنامه ب که یصورت در .است جامعه متوسط  نیوزن در ا

  .شود‏یخوب م  اریجامعه بس نیوزن در ا

 

 ها آوری داده روش جمع 9-8

دهند که از سلامت  داور و کمک داور استان تهران تشکیل می 691پژوهش حاضر را ای ه آزمودنی

حاضر به شرکت در این  صورت داوطلبانه ای توجیهی به ری جلسهگزاامل برخوردار بوده که پس از برک

  .تحقیق شدند

ها خواسته شد پرسشنامه تصویر بدنی را پاسخ  های پوستی از آزمودنی گیری چین قبل از اندازه

صبح صورت گرفته و تمامی  9تا  6های پیکری مورد نظر در این پژوهش بین ساعت  ارزیابی. دهند

های  ها و ویژگی های پوستی و نیز سایر ابعاد، محیط شرایط خاص هر یک از چین افراد با رعایت

در ابتدا هر فرد با کمترین لباس ممکن و مطابق پروتکل مرتبط با . ظاهری مورد سنجش قرار گرفتند

سپس باتوجه به نحوه . گرم ثبت شد 611گیری وزن بر روی ترازو ایستاده و وزن وی با تقریب  اندازه
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( ورتکس  ) گیری قد ایستاده، حداکثر طول عمودی از کف زمین تا بالاترین نقطه سر دارد اندازهاستان

چنین برای  هم. متر ثبت شد میلی 6آزمودنی با استفاده از قدسنج مورد ارزیابی قرار گرفته و با تقریب 

های  به ترتیب چین ISAKهای صورت گرفته از طرف  های پوستی با رعایت توصیه گیری چین اندازه

، شکمی و نهایتا جلو رانی ای سه سر بازویی، تحت کتفی، ستیغ خاصره زیر بغلی، ،ای سینهپوستی 

گیری دور بازو در حالت عادی و بعد در  ها با اندازه گیری و ثبت گردید و در ادامه محیط اندام اندازه

مورد  ISAKای  تکل توصیهحالت منقبض و خمیده، سپس محیط کمر، لگن و ساق پا مطابق پرو

 . سنجش قرار گرفته و ثبت شد

 گیری اندازه هایبزارا 9-1

های این پژوهش از ابزار مورد  ها، قد و وزن آزمودنی های پوستی، محیط اندام چینبرای اندازه گیری 

 SLIM استفاده شد که شامل کالیپر چین پوستی(  ISAK ) المللی بهبود پیکرسنجی تائید انجمن بین

GUID  متر قابل انعطاف ، متر مربع بر روی پوست گرم بر میلی 61با فشار وارده ساخت کشور امریکا

LUFKIN قد سنج ساخت کشور انگلستان ،JUSHI 6/1گیری ساخت کشور چین با دقت اندازه 

و پرسشنامه  گرم 611ساخت کشور چین با دقت تقریبی  MAXYمتر و ترازوی دیجیتال  سانتی

  تصویر بدنی

  های آماری روش 9-91

از آمار توصیفی و برای تحلیل انحراف استاندارد  و انند میانگینهای توصیفی م برای بیان یافته

بودن  نرمال چنین برای بررسی هم. هایی مانند کجی و کشیدگی از آمار استنباطی استفاده گردید داده

بین متغیرهای  و برای بررسی همبستگی ز آزمون ناپارامتریک کلموگروف اسمیرنوفها ا توزیع داده

   .استفاده شد از روش آماری ضریب همبستگی گشتاوری پیرسون اصلی پژوهش
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 های پژوهش یافته:  4فصل 
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 مقدمه 4-9

مورد تجزیه و  spssدر این فصل اطلاعات جمع آوری شده با استفاده از نسخه بیست نرم افزار آماری 

 . های استنباطی ارائه شده است افتههای توصیفی و ی تحلیل آماری قرار گرفته و نتایج در دو بخش یافته

نمونه به صورت  691تهران های مورد بررسی از داوران شهر برای انجام این فصل و تحلیل نتایج فرمول

 . گیری شده است ای مورد نیاز توسط پرسشگر اندازهداوطلبانه استفاده شده و پارامتره

  پژوهشهای  تجزیه و تحلیل توصیفی یافته 4-2

سوال است که توسط فرد پاسخ داده  16شامل یبدن ریپرسشنامه تصو کی یفیقسمت توص یبرا

 نیا. شده است یطراح یبدن ریاره ابعاد مختلف ساختار تصونگرش فرد درب یابیو جهت ارز شود یم

 :است اسینامه شامل سه مق پرسش

 مربوط به خود بدن اسیمق( الف

  یمختلف بدن یها از بخش تیرضا اسیمق ( ب

 مربوط به نگرش فرد درباره وزن  اسیمق ( ج

مورد  6991و همکاران در سال  Brown توسط MBSRQ نامه پرسش یاصل یها بخش ییروا

 رانیابزار در ا نیا ییایپا. گزارش شده است 66/1آن  ییایپا نیشد، همچن دییقرار گرفت و تأ یبررس

از ظاهر  یابی، ارز69/1از ظاهر  یآگاه اسیمق و همکارانش، در مورد خرده Zar-Shenasتوسط  زین

 دیوزن از د یابیو ارز 99/1 یمختلف بدن یها از بخش تی، رضا65/1وزن  شیاز افزا ینگران، 62/1

  .بوده است 92/1خود فرد 
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 توصیفی های  یافته 4-2-9

 سن 4-2-9-9

براساس این نتایج  .آمده است 6-4داورها در جدول  فراوانی و درصد فراوانی مربوط به سن

 .سال دارند 52درصد از داورها بیشتر از  99.6سال،  52تا  69درصد از داورها سن  9/51 دست آمده هب

  .، نمودار درصد فراوانی سن داوران شرکت کننده نشان داده شده است6-4همچنین در شکل 

 داوران درصد فراوانی و درصد تراکمی مربوط به سن  فراوانی، 9-4جدول

 درصد تراکمی درصد فراوانی فراوانی سن

 51.9 51.9 46 سال 25تا  91

 611 99.6 622 سال 25بیشتر از 

  611 691 مجموع

 

 

 

 نمودار درصد فراوانی سن داوران شرکت کننده 9-4شکل 

21% 

79% 

 سال 25تا  91

 سال 25بیشتر از 
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 های مورد بررسیهای توصیفی فرمول یافته 4-2-2

 مربوط به خود بدن اسیمق( پرسش الف 4-2-2-9

و در  مربوط به خود بدن اسیمربوط به مق یو درصد تراکم یدرصد فراوان ،یفراوان 5-4در جدول 

 مربوط به خود بدن اسیمقپاسخ شرکت کنندگان به پرسش نامه درصد فراوانی  5-4نمودار شکل 

 .نشان داده شده است

 مقیاس مربوط به خود بدندرصد فراوانی و درصد تراکمی مربوط به  فراوانی، 2-4جدول

 درصد تراکمی درصد فراوانی فراوانی گزینه

 1 1 1 حد پایین نمره

 3/96 3/96 699 حد متوسط نمرات

 1/611 9/6 69 حد بالای نمره

 

 

 مربوط به خود بدن اسیمقدرصد فراوانی پاسخ شرکت کنندگان به پرسش نامه  2-4شکل 

0 

20 

40 

60 

80 

100 

 حد پایین نمره
 حد متوسط نمرات

 حد بالای نمره

0 

91.3 

8.7 

 حد پایین نمره

 حد متوسط نمرات

 حد بالای نمره
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مقیاس درصد در  96.3نفر یعنی  699تعداد . پرسشنامه فراوانی حد پایین نمره صفر استبا توجه به 

درصد در مقیاس مربوط به خود  6.9نفر یعنی  69مربوط به خود بدن رضایت متوسطی دارند و تعداد 

  .بدن رضایت بالایی دارند

 های مختلف بدن مقیاس رضایت از بخش( بپرسش  4-2-2-2

های  مقیاس رضایت از بخشمربوط به  یو درصد تراکم یدرصد فراوان ،یفراوان 3-4در جدول 

 اسیمقدرصد فراوانی پاسخ شرکت کنندگان به پرسش نامه  3-4و در نمودار شکل مختلف بدن 

  .نشان داده شده است بدن مختلفهای  رضایت از بخش

 بدن مختلفهای  مقیاس رضایت از بخشدرصد فراوانی و درصد تراکمی مربوط به  فراوانی، 9-4جدول

 درصد تراکمی درصد فراوانی فراوانی گزینه

 1 1 1 پایین نمرهحد 

 5/34 5/34 19 حد متوسط نمرات

 1/611 6/12 659 حد بالای نمره
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 بدن مختلفهای  رضایت از بخش اسیمقدرصد فراوانی پاسخ شرکت کنندگان به پرسش نامه  9-4شکل 

درصد رضایت  5/34نفر یعنی  19تعداد . با توجه به پرسشنامه فراوانی حد پایین نمره صفر است

درصد رضایت زیادی از  6/12نفر یعنی  659های مختلف بدن دارند و تعداد متوسطی از بخش

  .های مختلف بدن دارند بخش

 

 

 

 

 مقیاس مربوط به نگرش فرد درباره وزن( پرسش ج 4-2-2-9

مربوط به نگرش فرد مقیاس مربوط به  یو درصد تراکم یدرصد فراوان ،یفراوان 4-4در جدول 

مربوط  اسیمقدرصد فراوانی پاسخ شرکت کنندگان به پرسش نامه  4-4و در نمودار شکل  درباره وزن

 .نشان داده شده است به نگرش فرد درباره وزن

0 
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40 
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60 

70 

 حد پایین نمره
 حد متوسط نمرات

 حد بالای نمره
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 نگرش فرد درباره وزنمقیاس مربوط به درصد فراوانی و درصد تراکمی مربوط به  فراوانی، 4-4جدول

 درصد تراکمی درصد فراوانی فراوانی گزینه

 1 1 1 حد پایین نمره

 26.9 26.9 662 حد متوسط نمرات

 611 46.3 66 حد بالای نمره

 

 

 مربوط به نگرش فرد درباره وزن اسیمقدرصد فراوانی پاسخ شرکت کنندگان به پرسش نامه  4-4شکل 

 

درصد رضایت  26.9نفر یعنی  662تعداد . با توجه به پرسشنامه فراوانی حد پایین نمره صفر است

  .درصد رضایت زیادی از وزن خود دارند 46.3نفر یعنی  66متوسطی از وزن دارند و تعداد 

 

 

 

Series1 
0 

10 

20 

30 

40 

50 

60 

 حد پایین نمره
حد متوسط 

 نمرات
 حد بالای نمره

0 

58.7 

41.3 

 حد پایین نمره

 حد متوسط نمرات

 حد بالای نمره



 

24 

 

 های مورد بررسیتوصیفی فرمولهای  یافته 4-2-9

 های مورد بررسی، میانگین و انحراف استاندارد فرمول Minimum  ،Maximum 5-4جدول

 Minimum Maximum انحراف معیار میانگین 

BMI 69.46 56.24 53.9949 6.626 

WHR 1.13 6.55 1.6124 1.196 

WHtR 1.33 1.25 1.459 1.139 

ABSI 1.11154 1.16912 1.6169 1.1169 

BRI 1.9 3.16 5.6599 1.1356 

AVI 1.22 69.14 66.3163 5.121 

BAI 9.16 31.14 55.5116 3.313 

CI 99.61 631.91 611.9593 9.616 

 .، میانگین و انحراف معیار را مشاهده کردMinimum ،Maximumتوان می 2-4با توجه به جدول 

 پژوهشهای  تجزیه و تحلیل استنباطی یافته 4-9

 شاخص توده بدن  نیب(BMI )بدن داوران و کمک داوران ارتباط  یدرصد چرب زانیو م

  . داردنوجود  یمعنادار

 شاخص شکل بدن  نیب(ABSI )بدن داوران و کمک داوران ارتباط  یدرصد چرب زانیو م

  .داردنوجود  یمعنادار

 یشاخص حجم چرب نیب (AVI )بدن داوران و کمک داوران ارتباط  یدرصد چرب زانیو م

  .داردنوجود  یمعنادار

 بدن  یشاخص چاق نیب(BAI )بدن داوران و کمک داوران ارتباط  یدرصد چرب زانیو م
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  .داردنوجود  یمعنادار

 بدن  یشاخص مخروط نیب(CI )بدن داوران و کمک داوران ارتباط  یدرصد چرب زانیو م

  .داردنوجود  یمعنادار

 بدن  یشاخص گرد نیب(BRI )بدن داوران و کمک داوران ارتباط  یدرصد چرب زانیو م

  .داردنوجود  یمعنادار

 نسبت دور کمر به باسن  نیب(WHR )وران بدن داوران و کمک دا یدرصد چرب زانیو م

  .داردنوجود  یارتباط معنادار

 نسبت دور کمر به قد  نیب(WHtR )بدن داوران و کمک داوران ارتباط  یدرصد چرب زانیو م

  .داردنوجود  یمعنادار

 یبدن داوران و کمک داوران ارتباط معنادار یدرصد چرب زانیو م پرسشنامه تصویر بدنی نیب 

  .داردنوجود 

 میانگین و انحراف استاندارد متغیرهای اصلی پژوهش ، Minimum  ،Maximum 6-4جدول

 انحراف استاندارد میانگین Minimum Maximum متغیرها

 1.565 5.19 3 5 مقیاس مربوط به خود بدن

های مختلف  مقیاس رضایت از بخش

 بدنی
3 3 5.11 1.491 

 1.494 5.46 3 5 مقیاس مربوط به نگرش فرد درباره وزن
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 ها انحراف معیار هر یک از پرسشنامهمقدار  5-4شکل 

خ شود که پراکندگی پاس دست آمده، مشاهده می هو با توجه به اعداد انحراف معیار ب 2-4مطابق شکل 

  .نسبتا زیاد است  مهناهای پرسش شرکت کنندگان به هر یک از بخش

 

 لیل استنباطیحپیش فرض های لازم قبل از تبررسی  4-9-9

تخطی از این پیش . های آن رعایت گردد استنباطی لازم است که پیش فرضای ه قبل از تحلیل

استفاده از روش آماری در واقع  .های آماری را با اشکال مواجه سازد تواند استفاده از روش ها می فرض

ت قبل از لذا لازم اس. سازد های آن رعایت نشده نتایج به دست آمده را نامعتبر می که پیش فرض

  .های لازم را بررسی کنیم اطی پیش فرضتحلیل استنب

 

 بودن متغیرها با استفاده از آزمون کلموگروف اسمیرنوف نرمالکشیدگی و  کجی،
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 نیمورد استفاده در ا یها اسیاز مق کیهر یها نمره عیبودن توز نرمالآزمون کجی، کشیدگی و 

  .آمده است ریمطالعه در جدول ز

و ادامه روند  ستیها ن اسیمق لیبه تبد یازین باشد، |5|ها کمتر از  اسیمق یدگیو کش یکج اگر

   (5115گارسن) .کند ینم جادیا جینتا در  یخلل ها، اسیمق نیبا ا لیتحل

 کمتر یدگیو کش یکج ها در پژوهش حاضر از اسیهمه مق شود یم دهید 9-4در جدول  چنانچه

   .برخوردار بودند |5| از

که  زین رنوفیآزمون کلموگروف اسم شود یمشاهده م 9-4که در جدول طور  همان گرید یازسو

ها ‏نرمال بودن داده هیکه فرض دهد یها استفاده شده است نشان م‏داده بودن  نرمال یبه منظور بررس

  .(p>0.05)   ها برقرار است اسیمق ریز یتمام برای

 کجی،کشیدگی و آزمون نرمال بودن متغیرهای اصلی پژوهش 7-4جدول

خطای  کجی متغیرها

استاندارد 

 کجی

خطای  کشیدگی

استاندارد 

 کشیدگی

Km p 

مقیاس مربوط 

 به خود بدن

5.929 1.694 1.656 1.341 9.491 1.111 

مقیاس رضایت از 

های  بخش

 مختلف بدنی

1.195- 1.694 6.214- 1.341 2.919 1.111 

یاس مربوط مق

به نگرش فرد 

 ن درباره وز

1.322 1.694 6.693- 1.341 2.399 1.111 
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 هاهمبستگی بین فرمولبررسی  4-9-2

های استنباطی پژوهش در قالب پاسخگویی به فرضیات  از این فصل به گزارش یافتهدر این بخش 

لازم به  .دهیم میمورد سنجش قرار های مورد نظر را از نظر همبستگی با هم فرمول پرداخته وتحقیق 

اگر نقاط بحرانی کمتر از . گیرد مورد سنجش قرار می 1.12با مقدار ‏p-valueاست نقاط بحرانی یا  رذک

 .شود ر تایید میضیه صفباشد فر 1.12و اگر بیشتر از  شدهد فرضیه صفر رباشد  1.12

 

 فرضیه اول تحقیق 4-9-2-9

بدن داوران و کمک داوران  یدرصد چرب زانیو م( BMI)شاخص توده بدن  نیب: فرضیه صفر

 . داردنوجود  یارتباط معنادار

 و درصد چربی توده بدنیجدول ضریب همبستگی بین شاخص  8-4جدول 

%Body fat‏BMI‏‏

‏BMI‏1‏331.

‏Body fat%‏331.‏1

 ناحیه بحرانی 0.000 

 

که  شود بررسی همبستگی بین شاخص توده بدنی و میزان درصد چربی مشاهده می جدول بالا در

توان دریافت  فقط میاست که مقدار کمی است و  1.336نشان دهنده این است ضریب همبستگی 

 1015که کمتر از  با توجه به مقدار ناحیه بحرانیبنابراین . تقیم استرابطه اندک بین این دو مس

  0شود می ردفرض صفر رابطه بین این دو فرمول معنادار بوده و  ،است
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 فرضیه دوم تحقیق 4-9-2-2

بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م( ABSI)شاخص شکل بدن  نیب: فرضیه صفر

  .داردنوجود  یداوران ارتباط معنادار

 و درصد چربی شکل بدنیضریب همبستگی بین شاخص  1-4جدول 

%Body fat‏ABSI‏‏

‏ABSI‏1‏258.-.

‏Body fat%‏258.-.‏1

 ناحیه بحرانی 0.000 

 

 وشود  بدنی و میزان درصد چربی مشاهده میشکل در جدول بالا بررسی همبستگی بین شاخص 

با و دست آمده  بنابراین طبق نتایج به. است -1.526ضریب همبستگی که نشان دهنده این است 

رابطه بین این دو فرمول توان دریافت  می است، 1015که کمتر از  توجه به مقدار ناحیه بحرانی

  0شود می ردفرض صفر معنادار بوده و 

 

 ه سوم تحقیقفرضی 4-9-2-9

بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م( AVI) حجم شکمیشاخص  نیب: فرضیه صفر

  .داردنوجود  یداوران ارتباط معنادار
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 ضریب همبستگی بین شاخص حجم شکمی و درصد چربی 91-4جدول 

%Body fat‏AVI‏‏

‏AVI‏1‏0.191

‏Body fat%‏0.191‏1

 ناحیه بحرانی 0.007 

 

در جدول فوق همبستگی بین شاخص حجم شکمی و میزان درصد چربی مورد بررسی قرار گرفته و 

با توجه به مقدار ناحیه است که مقدار کمی است،  1.696دهند ضریب همبستگی  نتایج نشان می

فرض  بر همین اساسرابطه بین این دو فرمول معنادار بوده و  ،است  1015که کمتر از  بحرانی

 0 شود می ردصفر 

 

 فرضیه چهارم تحقیق 4-9-2-4

بدن داوران و کمک داوران  یدرصد چرب زانیو م( BAI)بدن  چاقیشاخص  نیب: فرضیه صفر

  .داردنوجود  یارتباط معنادار

 و درصد چربی چاقی بدنضریب همبستگی بین شاخص  99-4جدول 

%Body fat‏BAI‏‏

‏BAI‏1‏0.128

‏Body fat% 0.128‏1

 بحرانیناحیه  0.073 
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نتایج همبستگی بین شاخص چاقی بدن و درصد چربی مورد بررسی قرار گرفته که  ،جدول جه بهتوبا 

که  با توجه به مقدار ناحیه بحرانیو  این همبستگی بسیار پایین بوده دهند میزان ان میحاصله نش

 0 باشد نمی رابطه بین این دو فرمول معنادارشود و  فرض صفر تائید می است، 1015بیشتر از 

 

 تحقیق پنجمفرضیه  4-9-2-5

بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م( CI)بدن  مخروطیشاخص  نیب: فرضیه صفر

  .داردنوجود  یداوران ارتباط معنادار

 و درصد چربی بدن مخروطیضریب همبستگی بین شاخص  92-4جدول 

%Body fat‏CI‏‏

‏CI‏1‏0.026

‏Body fat% 0.026‏1

 ناحیه بحرانی 0.719 

 

شود و  در جدول بالا بررسی همبستگی بین شاخص مخروطی بدن و میزان درصد چربی مشاهده می

با توجه به و دست آمده  طبق نتایج به. است1.151نشان دهنده این است که ضریب همبستگی 

رابطه بین این دو  و شود فرض صفر تائید می است، 1015که بیشتر از  مقدار ناحیه بحرانی

  0نیستفرمول معنادار 
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 تحقیق ششمفرضیه  4-9-2-6

بدن داوران و کمک داوران  یدرصد چرب زانیو م( BRI) گردی بدنشاخص  نیب: فرضیه صفر

  .داردنوجود  یارتباط معنادار

 و درصد چربی گردی بدنضریب همبستگی بین شاخص  99-4 جدول

%Body fat‏BRI‏‏

‏BRI‏1‏0.195

‏Body fat%‏0.195‏1

 ناحیه بحرانی 0.006 

 

ردی بدن و میزان درصد چربی مورد بررسی قرار گرفته و گدر جدول فوق همبستگی بین شاخص 

توان  است که مقدار کمی است، بر همین اساس می 1.692دهند ضریب همبستگی  نتایج نشان می

مقدار ناحیه بحرانی  بودن 1015کمتر از  با توجه به بنابراین .دریافت این رابطه معنادار نیست

 0داردوجود  شاخص و درصد چربیداری بین این تباط معناشود و لذا ار می ردفرض صفر 

 

 ه هفتم تحقیقفرض 4-9-2-7

بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م( WHR)نسبت دور کمر به باسن  نیب: فرضیه صفر

  .داردنوجود  یداوران ارتباط معنادار
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 و درصد چربینسبت دور کمر به باسن ضریب همبستگی بین  94-4جدول 

%Body fat‏WHR‏‏

‏WHR‏1‏043.

‏Body fat%‏043.‏1

 ناحیه بحرانی 0.548 

 

شود  و میزان درصد چربی مشاهده مینسبت دور کمر به باسن در جدول بالا بررسی همبستگی بین 

با توجه به است و  بسیار ناچیزیاست که مقدار  1.143که نشان دهنده این است ضریب همبستگی 

 بین اینشود و لذا ارتباط  فرض صفر تائید میاست،  1015از  بیشتر که ناحیه بحرانی این

  0نیستداری معنا داوراندر شاخص و درصد چربی 

 

 فرضیه هشتم تحقیق 4-9-2-8

بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م( WHtR) قدنسبت دور کمر به  نیب: فرضیه صفر

  .داردنوجود  یداوران ارتباط معنادار

 و درصد چربی قدنسبت دور کمر به ضریب همبستگی بین  95-4جدول 

%Body fat‏WHtR‏‏

‏WHtR‏1‏187.

‏Body fat%‏187.‏1

 ناحیه بحرانی 0.009 
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 قرار گرفته ومورد بررسی و میزان درصد چربی  قدنسبت دور کمر به همبستگی بین  62-4جدول در 

بودن ناحیه  1015با توجه به کمتر از . است 1.669تگی ضریب همبس مقدار عددی دهد مینشان 

 نسبت و درصد چربیداری بین این ارتباط معنایابیم  درمیو لذا  شده ردفرض صفر  بحرانی

  0وجود داردداوران 

 

 فرضیه نهم تحقیق 4-9-2-1

بدن داوران و  یدرصد چرب زانیو م تصویر بدنی پرسشنامه تحلیل نتایج نیب: فرضیه صفر

  .داردنوجود  یکمک داوران ارتباط معنادار

 درصد چربی پاسخ پرسشنامه باضریب همبستگی بین  96-4 جدول

%Body fat‏ پاسخ پرسشنامه‏

 پاسخ پرسشنامه‏1-‏.098

‏Body fat%-‏.098‏1

 ناحیه بحرانی 0.172 

 

با درصد چربی سنجیده شده است که  تصویر بدنی پاسخ پرسشنامه همبستگی بین فوق در جدول

 ،دست آمده با توجه به نتیجه به .باشدول قبل دارای ضریب همبستگی بسیار پایینی میاهمانند جد

 توان دریافت شده و میفرض صفر تائید ، بوده 1015شود ناحیه بحرانی بیشتر از  مشخص می

  0د نداردارتباط معنی داری بین این دو وجو
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ضریب همبستگی یک ابزار  :گونه تعریف کرد توان مفهوم ضریب همبستگی را این به طور کلی می

ضریب . کند آماری است که نوع و درجه یک متغیر کمی با یک متغیر کمی دیگر را مشخص می

همبستگی یک معیار برای تعیین همبستگی بین دو متغیر است و شدت و نوع رابطه را مشخص 

  .کند می

هرچه این ضریب از صفر دورتر . کند ضریب همبستگی در بازه منفی یک و مثبت یک تغییر می

گونه گفت که روند هم جهت بودن یا  توان این می(  به مثبت یک و یا منفی یک نزدیک تر باشد ) باشد

مخاف بودن دو متغیر بررسی شده در فضای مطالعه شدت بیشتری دارد و دو متغیر همبستگی 

  .بیشتری باهم دارند

اگر ضریب همبستگی دو متغیر مورد نظر مثبت باشد یعنی در فضای مطالعه شده افزایش یک 

  .متغیر با افزایش متغیر دیگر و نیز کاهش یک متغیر با کاهش متغیر دیگر همراه است

اگر ضریب همبستگی دو متغیر منفی باشد یعنی در فضای مطالعه شده افزایش یک متغیر با 

  .کاهش متغیر دیگر و نیز کاهش یک متغیر با افزایش متغیر دیگر همراه است

اگر ضریب همبستگی صفر باشد یعنی دو متغیر در فضای مطالعه شده از یکدیگر مستقل 

  .هستند

کنیم که هرچه  گونه تعریف می ها ایندر مطالعه انجام شده برای بررسی همبستگی بین فرمول

ی شده دارای های مورد مطالعه بیشتر باشد یعنی دو فرمول بررس لضریب همبستگی بین فرمو

توان شدت رابطه و نوع رابطه را از طریق ضریب همبستگی در جدول  اند، یعنی می همبستگی بیشتری

ابیم که رابطه بین دو ی اگر ضریب همبستگی مثبت و به یک نزدیکتر باشد در می. بالا متوجه شد

های بررسی شده یکی از فرمول یلایی است، یعنی اگر مقدار پارامترهافرمول مستقیم و با شدت با

افزایش یابد در صورت داشتن ضریب همبستگی زیاد با فرمول دیگر باید پارامترهای فرمول دیگر نیز 

  .افزایش یابد و بالعکس
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 . سنجی با درصد چربی را بررسی کنیمهای پیکرخواهیم همبستگی بین فرمول در این قسمت می

این مساله در شکل  .های بررسی شده همبستگی بالایی با درصد چربی ندارند بطور کلی فرمول

  .نشان داده شده است 4-1

 

 های پیکر سنجی با درصد چربیفرمولنمودار همبستگی بین  1-4 شکل

مقدار ضرایب همبستگی زیاد که  6-4ها باهم در جدول برای بررسی همبستگی بین فرمول

  .دهند با رنگ قرمز مشخص شده است و نوع رابطه را نشان میشدت رابطه 

است که نشان  -ABSI ،1.629و شاخص شکل بدن  BMIهمبستگی بین شاخص توده بدن 

زیاد شود مقدار  BMIدهد شدت رابطه این دو فرمول قوی و معکوس است یعنی هرچه مقدار  می

ABSI شود کم می.  

است که نشان  BRI ،1.996و شاخص گردی بدن  WHtRهمبستگی بین نسبت دور کمر به قد 

زیاد شود  WHtRدهد شدت رابطه این دو فرمول بسیار زیاد و مستقیم است یعنی هرچه مقدار  می

  .یابد نیز افزایش می BRIمقدار 

است که نشان  AVI،1.915و شاخص حجم چربی  WHtRهمبستگی بین نسبت دور کمر به قد 
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زیاد شود  WHtRفرمول بسیار زیاد و مستقیم است یعنی هرچه مقدار  دهد شدت رابطه این دو می

  .شود نیز زیاد می AVIمقدار

است که نشان  CI ،16616و شاخص مخروطی  WHtRهمبستگی بین نسبت دور کمر به قد 

 CIزیاد شود مقدار  WHtRدهد شدت رابطه این دو فرمول زیاد و مستقیم است یعنی هرچه مقدار  می

  .شود مینیز زیاد 

دهد  است که نشان می AVI ،1.915و شاخص حجم چربی  BRIهمبستگی بین شاخص گردی 

 AVIزیاد شود مقدار  BRIشدت رابطه این دو فرمول بسیار زیاد و مستقیم است یعنی هرچه مقدار 

  .شود نیز زیاد می

است که نشان  CI ،16961و شاخص مخروطی  AVIهمبستگی بین شاخص حجم چربی 

زیاد شود مقدار  AVIدهد شدت رابطه این دو فرمول بسیار زیاد و مستقیم است یعنی هرچه مقدار  می

CI شود نیز زیاد می.  
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 یری و پیشنهاداتنتیجه گ :   5فصل 



 

91 

 

 مقدمه 5-9

ای از  خلاصهبخش اول شامل . فصل در سه بخش به شرح زیر تدوین گردیده است الب اینمط

دست آمده با  نتایج بهدر بخش دوم . باشد های توصیفی می ی اجرای پژوهش و ارائه یافته تحقیق، نحوه

ده عمل آم های به اند، مقایسه شده و براساس بحث نتایج سایر تحقیقاتی که در این زمینه انجام شده

های برگرفته از  پیشنهادات تحقیق شامل پیشنهاددر نهایت در بخش سوم . شود گیری می نتیجه

  .گردد های بعدی ارائه می لازم برای پژوهشپژوهش و پیشنهادهای 

 خلاصه تحقیق 5-2

های جدید  ستگی بین درصد چربی بدن با فرمولبمبررسی میزان ه از انجام این تحقیق هدف

، شاخص گردی بدن (ABSI)، شاخص شکل بدنی (BMI)توده بدنی سنجی از جمله شاخص  تن

(BRI) نسبت محیط کمر به لگن ،(WHR) شاخص حجم شکمی ،(AVI) شاخص چاقی بدن ،(BAI) ،

 691تعداد  پژوهش را های آزمودنی .بود(  WHtR)نسبت محیط کمر به قد  و( CI)شاخص مخروطی 

توصیفی  عملی این پژوهش در زمره تحقیقات .دادند تشکیل میفوتبال مرد و کمک داور داور 

درصد از داورها  6/99سال، و  52تا  69درصد از داورها سن  9/51در مجموع   .باشد می همبستگی

 16شامل  سه بخشی پرسشنامه تصویر بدنی یکبه  ها آزمودنی در ابتدا .سال داشتند 52بیشتر از 

ارزیابی  شان یبدن ریدرباره ابعاد مختلف ساختار تصو ها آننگرش سوال پاسخ دادند تا بدین صورت 

های پوستی و سایر ابعاد، با رعایت  گیری وزن، قد، چین اندازه صبح، 9تا  6در ادامه بین ساعت . شود

شده با استفاده از نرم افزار  یاطلاعات جمع آور .انجام شد ISAKهای صورت گرفته از طرف  توصیه

 یها افتهیدر دو بخش  جینتاتحلیل . قرار گرفت یآمار لیو تحل هیتجز مورد بیست نسخه spss یآمار

کلموگروف  و آزمون ناپارامتریکگی گشتاوری پیرسون ضریب همبست از روش و یو استنباط یفیتوص
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درصد با  BAIو  BMI ،ABSI ،AVI ،WHtRحلیل نتایج نشان داد که بین ت .اسمیرنوف صورت گرفت

، AVIو  BRI ،WHtRو  WHtRبین  که ای رابطه چنین هم. ارتباط معنا داری وجود دارد چربی

WHtR  وCI، BRI  وAVI و ،AVI  وCIبین که  ای ، قوی و مستقیم و رابطهBMI  وABSI  وجود

 . استقوی و معکوس دارد، 

 

  بحث تحقیق 5-9

بدن داوران و کمک داوران  یدرصد چرب زانیو م(  BMI )شاخص توده بدن  نبی :فرضیه اول

  0 وجود دارد یمعنادار ارتباط 

ارتباط معناداری شاخص توده بدنی و میزان درصد چربی داوران و کمک داوران  بیننتایج نشان داد 

همسو  5151تری و همکاران در سال نتایج تحقیق حاضر با نتایج حاصل از پژوهش پ که داردوجود 

روسیه شرکت  5166داور بین المللی فوتبال که در جام جهانی  43در پژوهش ایشان، تعداد . است

بسیار  FMو  BMIنتایج این تحقیق نشان داد که همبستگی بین . کردند، مورد مطالعه قرار گرفتند

دست آمده بین  این درحالی است که ضریب همبستگی به. و معنادار نیست (6/1) بودهپایین 

سطح قضاوت و احتمالا دلیل این اختلاف . می باشد 336/1ابر های مذکور در تحقیق حاضر، بر شاخص

  . باشد میهای تحقیق پتری با مطالعه حاضر  فعالیت آزمودنی

 ینیب شیپ یبرا ها آن. استهمسو  (6392)پوش و آراسته  احرامچنین با نتایج تحقیقات  هم

 یبر روی و روش سنجش مقاومت بیوالکتریکی را میقد و دیجد یسنج تنهای  شاخص ،بدن یچرب

در تمام دریافتند و  مورد مقایسه قرار دادهسالم ساکن اهواز ( زن 961مرد و  261)مرد و زن  6311

از زنان در طبقه  یمردان و زنان وجود داشته و درصد بالاتر نیب یتفاوت معنادار یسنج تن یها پارامتر

 یچرب ددرص نیب یقو یدر هر دو جنس همبستگ نیچن هم. ار داشتنداضافه وزن و چاق قر یافراد دارا
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 تیقابل یسنج تن یتمام پارامترها هکه اگرچ دندیرس جهینت نیبه او  مشاهده شدی و شاخص توده بدن

کمر به قد، شاخص  طی، نسبت محیبدن دارند اما شاخص توده بدن یدرصد چرب ینیب شیپ یبرا یخوب

البته نتایج . بدن هستند یدرصد چرب ینیب شیپ یبرا تر یتر و قو مناسب یها شاخص یحجم شکم

دست آمده از مطالعه حاضر همبستگی موجود بین شاخص توده بدنی با درصد چربی قوی نبوده که  به

  . باشد ها می احتمالا این اختلاف به دلیل ورزشکار بودن آزمودنی

همسو نا (6392) یو حلبچ یمظاهراز تحقیقات دست آمده  ها با نتایج به چنین این یافته هم

برتر را با  گیداور قضاوت کننده در ل 96 یبدن بیو ترک یتنفس یقلب یآمادگها در پژوهشی  آن.  است

 ازیو امت یمصرف ژنیحداکثر اکس ،یدرصد چرب ،یسن، شاخص توده بدن نیب یهمبستگ یهدف بررس

ه و باتوجه به نتایج ادمورد مطالعه قرار د فایف دییمورد تا یآزمون بدنانجام عملکرد  یکسب شده ط

وجود  یداوران و کمک داوران همبستگ یعملکرد ازیکر شده بالا و امتذموارد  نیکه ب افتندیدرحاصله 

همسویی پژوهش مظاهری و تواند دلیل نا عدم انجام و امتیاز دهی به تست عملکردی می. ندارد

   . باشد حلبچی با این تحقیق

افراد  یدرصد چرب ینیب شیپ یبرا( 5166 )کرسونیولبرن و نی دیگر تحقیقی توسط از سو

 زانیم ولبرن و نیکرسون. همسو استکاملا نا پژوهش حاضر حاصل از که با نتایج انجام گرفت بزرگسال

اساس  نیبر ا. ندقرار داد سهیمورد مقا ها با شاخص توده بدنی و سایر روش بدن را یدقت شاخص چاق

حجم بدن به روش  یابیارز ،یشاخص توده بدن یروش بررس 4را با  یآزمودن 666 یدرصد چرب

 یمحتوا یو بررس یکیوالکتریمقاومت ب یسنج فیط شآب بدن با رو یرگی با آب، اندازه یسنج یچگال

شاخص  مشخص شدو  گرفتقرار  یابیمورد ارز کسیاشعه ا یاستخوان با روش جذب سنج ینرالیم

 یکه برا دندیرس جهینت نیها به ا آن. دارد یمورد بررس یها با روش یتر یقو یبدن همبستگ یچاق

 یشتریاز دقت ب یبدن نسبت به شاخص توده بدن یقبزرگسالان شاخص چا یدرصد چرب ینیب شیپ

آوری اطلاعات و استفاده از ابزارهای متفاوت  تواند ناشی از روش جمع این اختلاف می .برخوردار است
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 . ر مطالعه انجام شده از سوی ولبرن و نیکرسون باشدد

 

بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م(  ABSI ) یبدن شکلشاخص  نبی: دومفرضیه 

  0 وجود دارد یمعنادار داوران ارتباط 

مک داوران ارتباط نتایج نشان داد بین شاخص شکل بدنی و میزان درصد چربی داوران و ک

احرام پوش و . همسو است (6392)پوش و آراسته  احرامبا نتایج تحقیقات دارد که معناداری وجود 

ی و روش سنجش مقاومت میقد و دیجد یسنج تنهای  شاخص ،بدن یچرب ینیب شیپ یبراآراسته 

مورد مقایسه قرار سالم ساکن اهواز ( زن 961مرد و  261)مرد و زن  6311 یبر روبیوالکتریکی را 

درصد  البته. مشاهده کردند یسنج تن یها مردان و زنان در تمام پارامتر نیب یادارتفاوت معنداده و 

 . اضافه وزن و چاق قرار داشتند یاز زنان در طبقه افراد دارا یبالاتر

 کیسندروم متابول ینیب شیبا عنوان پ یگروه یا مطالعه( 6396) ییو مصطفا یسیباوچنین  هم

 یدر بزرگسالان دارا یبدن، شاخص شکل بدن یشاخص گرد ،ییاحشا یشاخص چرب لهیوس به

 ،ینقطه امن مطلوب شاخص شکل بدن نییپژوهش با هدف تع نیا. مرتبط انجام دادند ریغ یها یماریب

 نیا نیارتباط ب یو بررس کیمخاطرات مرتبط با سندروم متابول ینیب شیپ ،بدن یشاخص گرد

، با توجه به شد مانجا ساکن کرمانشاه زن 4699مرد و  4296 یبر رو کیها با سندروم متابول شاخص

سندروم  ینیب شیپ یبرا یمناسب شکل بدنی معیار شاخص تایج حاصل از این مطالعه مشخص شدن

 . ستین کیمتابول

آن بر  ریو تاث نیملاتون تیبا محور یا هفته 6 یپژوهش 6396در سال  و همکاران نیز اریباز یهاد

 ،یسنج تن یها با کمک شاخص رو نیاز ا. انجام دادند 5نوع  ابتیمبتلا به د ماریب 21 یبر رو ابتید

 شیرا مورد آزما 5نوع  ابتید مارانیو ب یعروق یقلب مارانیاز ب یبر گروه نیمصرف مکمل ملاتون ریتاث

فشارخون  شیباعث افزا نیمصرف ملاتون رسیدند که جهینت به این جینتا یبررسپس از . قرار دادند
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این نتایج با پژوهش . خواهد شد 5نوع  یابتید مارانیدر ب یمقدار شاخص شکل بدن شیو افزا یانیشر

 . همسو استحاضر 

همراه  بهها  آن. است ناهمسو( 5164 )نایو کاتار لوایسانتوس، ساین تحقیق با نتایج مطالعه چنین  هم

با  یقیزمان تحق طور هم کشور پرتغال، به یاز محققان در لابراتوار ورزش و تندرست گرید یگروه

 یبر رو یا ورزشکاران حرفه یبدن یتوده چرب نییدر تع یسنج تن دیجد یها شاخص تیموضوع قابل

 یپس از بررس. انجام دادند یا حرفه زشکارزن ور 21مرد و  629نفره متشکل از  519 یگروه

روش  نیدر ا. شد سهیروه با هم مقاهر دو گ یها، درصد چرب در آن BRIو  BAI, ABSI یها شاخص

گروه  4طور جداگانه در  به BRIو  BMI ،BAI ،ABSI یها از شاخص کیبدن با هر یدرصد چرب

بدن  یرجلدیز یو سنجش چرب یکیوالکتریمقاومت ب یسنج فیط رینظ دیگر یها روش گریمختلف با د

 ای یکیوالکتریمقاومت ب رینظیی ها با روش سهیدر مقاشکل بدنی  شاخص و مشخص شد دیگرد سهیمقا

 یابدن ورزشکاران حرفه یدرصد چرب نییتع برای یاز دقت کمتر ی،رجلدیز یچرب یریگ اندازه

های  دلیل اختلاف نتایج سانتوس با این پزوهش احتمالا در استفاده از ابزارها و روش .استبرخوردار 

  . باشد میآوری اطلاعات  متفاوت برای جمع

 

بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م(  AVI ) حجم چربیشاخص  نبی: سومفرضیه 

  0 وجود دارد یمعنادار داوران ارتباط 

که در  و همکاران های آراسته با یافته شود که می ردفرض صفر  دست آمده از پژوهش حاضر نتایج بهبا 

 ای دیجد یسنج تن یها با عنوان شاخص ای مطالعه یطها  آن. همسو است ،انجام شد 6392سال 

مرد و زن آزمودنی  6311 یبر رو یا بدن بهتر است؟ مطالعه یچرب ینیب شیپ یبرا کی کدام: یمیقد

و مقاومت  یسنج تن ی جدیدها دست آمده از فرمول به جینتا سهیمقابا هدف  سالم ساکن اهواز

 یها که در تمام پارامترو به این نتیجه رسیدند  انجام دادند نبد یچرب زانیم نییدر تع یکیوالکتریب
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 یاز زنان در طبقه افراد دارا یمردان و زنان وجود داشته و درصد بالاتر نیب یتفاوت معنادار یسنج تن

و شاخص  یچرب ددرص نیب یقو یدر هر دو جنس همبستگ نیچن هم .اضافه وزن و چاق قرار داشتند

، یشاخص توده بدنو نیز  کمر به قد مشاهده شد طیحو نسبت م یشاخص حجم شکم ،یتوده بدن

ها  شاخص نیتر قیدق بدن در مردان یو شاخص چاق یکمر به قد، شاخص حجم شکم طینسبت مح

  .بدن بودند یدرصد چرب یابیارز یبرا

 

بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م( BAI)بدن  یشاخص چاق نیب: چهارمفرضیه 

  0داردنوجود  یداوران ارتباط معنادار

نتایج نشان داد بین شاخص توده بدنی و میزان درصد چربی داوران و کمک داوران ارتباط 

در ولبرن . همسو استکاملا نا( 5166 )کرسونیولبرن و نمعناداری وجود دارد که با نتایج تحقیقات 

 سهیورد مقابدن را م یدقت شاخص چاق زانیافراد بزرگسال، م یدرصد چرب ینیب شیپ یبرا یقیتحق

 یابیارز ،یشاخص توده بدن یروش بررس 4را با  یآزمودن 666 یاساس درصد چرب نیبر ا. قرار داد

 یکیوالکتریمقاومت ب یسنج فیط شآب بدن با رو یرگی با آب، اندازه یسنج یحجم بدن به روش چگال

قرار داده و  یابیمورد ارز کسیاشعه ا یاستخوان با روش جذب سنج ینرالیم یمحتوا یو بررس

 نیها به ا آن. دارد یمورد بررس یها با روش یتر یقو یبدن همبستگ یکه شاخص چاق مشاهده کرد

بدن نسبت به شاخص توده  یقبزرگسالان شاخص چا یدرصد چرب ینیب شیپ یکه برا دندیرس جهینت

 . برخوردار است یشتریاز دقت ب یبدن

 یسانگ و لدر همین راستا . شاخص از دیدگاه سلامتی نیز مورد بررسی قرار گرفته استاین 

و مخاطرات مرتبط  یچاق یابیدر ارز یبدن و شاخص توده بدن یشاخص چاق سهیبا هدف مقا( 5164)

 یچرب زانیسپس م. ندسال را مورد سنجش قرار داد 39تا  66 یا زن کره 5921با سوخت و ساز 

نسبت به شاخص  افتندینمودند و در سهیمقا یکیوالکتریها را با روش مقاومت ب آنموجود در بدن 
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 یپارامترها زیو ن یو درصد چرب یبا توده چرب یمعنادارتر یهمبستگ یبدن، شاخص توده بدن یچاق

و مخاطرات مرتبط  یچاق نییتع یکردند که برا شنهادیاساس پ نیبر هم. افراد داشتی سوخت و ساز

خواهد  دتریداشته و مف یشتریب تیمز BAIنسبت به  یبا سوخت و ساز، استفاده از شاخص توده بدن

 . بود

 

بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م( CI)بدن  یشاخص مخروط نیب :فرضیه پنجم

  0داردنوجود  یداوران ارتباط معنادار

 یشاخص مخروط نیبارتباط معناداری کنند که  ده از تحقیق حاضر مشخص میدست آم نتایج به

اکثر مطالعات انجام شده در  .وجود ندارد بدن داوران و کمک داوران یدرصد چرب زانیو م( CI)بدن 

ت این شاخص در پیش بینی یو قابل های سلامتی در زمینه بررسی جنبه خصوص شاخص مخروطی

ای  مطالعه و همکاران لاورنس قایهدر این زمینه . یابی قرار گرفته استسندروم متابولیک مورد ارز

شاخص توده بدنی، محیط کمر، شاخص حجم  انجام دادند و 5166تا ژانویه  5169مقطعی از سپتامبر 

بینی سندروم متابولیک مورد مقایسه قرار  عنوان ابزاری برای پیش را بهشکمی، شاخص چاقی بدن 

از % 29.2از آنان مرد و % 45.2که  هسال 61تا  51 فرد بزرگسال سالم 611 را ها آن های آزمودنی. دادند

با توجه به نتایج حاصله مشخص شد شاخص حجم . دادند ، تشکیل میاهل کشور غنا بودند ها زن و آن

 . بینی سندروم متابولیک در زنان در این مطالعه بود شکمی و شاخص مخروطی ابزار بهتری برای پیش

در کودکان و نوجوانان کشور بلغارستان با  یچرب عیتوز یابیبا عنوان ارز یا هعمطالچنین  هم

تا  3دختر و پسر  3621 یو همکاران بر رو انکوایتوسط  5166در سال  یاستفاده از شاخص مخروط

 جیو نتا یوزن و شاخص توده بدن ،یشاخص مخروط نیب یبا توجه به همبستگ .ساله انجام شد 69

 هیدر ناح یچرب عیتوز یابیارز یمناسب برا یاریمع یدست آمده مشخص شد که شاخص مخروط به

 . باشد یبدن در دوره رشد م یمرکز
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بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م( BRI)بدن  یشاخص گرد نیب: فرضیه ششم

  0وجود دارد یداوران ارتباط معنادار

 گردیشاخص  نیبکنند که ارتباط معناداری  دست آمده از تحقیق حاضر مشخص می نتایج به

طالعه ها با نتایج م این یافته .داردوجود  بدن داوران و کمک داوران یدرصد چرب زانیو م( BRI)بدن 

فعالیت دلیل فعال بودن و انجام  بهتواند  میو احتمالا  همسو است (5164 )نایو کاتار لوایسانتوس، س

از محققان در لابراتوار  گرید یهمراه گروه به ها آن .های هر دو تحقیق باشد آزمودنی مداوم ورزشی

 دیجد یها شاخص تیبا موضوع قابل یقیزمان تحق طور هم کشور پرتغال، به یورزش و تندرست

 629از نفره متشکل  519 یگروه یبر رو یورزشکاران حرفه ا یبدن یتوده چرب نییدر تع یسنج تن

ها،  در آن BRIو  BAI, ABSI یها شاخص یپس از بررس. انجام دادند یا حرفه زشکارزن ور 21مرد و 

 یها از شاخص کیبدن با هر یروش درصد چرب نیدر ا. شد سهیهر دو گروه با هم مقا یدرصد چرب

BMI ،BAI ،ABSI  وBRI رینظ یمیقد یها روش گریگروه مختلف با د 4طور جداگانه در  به 

 بیو مشخص شد ضر دیگرد سهیبدن مقا یرجلدیز یو سنجش چرب یکیوالکتریمقاومت ب یسنج فیط

  .برخوردار است یها از دقت کمتر شاخص گریبا د سهیدر مقا BRI صیتشخ

 

بدن داوران و  یدرصد چرب زانیو م( WHR)نسبت دور کمر به باسن  نیب: فرضیه هفتم

  0داردنوجود  یکمک داوران ارتباط معنادار

بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو م(  WHR )نسبت دور کمر به باسن  نتایج نشان داد بین

اکثر مطالعات انجام شده در خصوص نسبت محیط کمر به لگن . . داردنوجود  یمعنادار داوران ارتباط 

ت این شاخص در پیش بینی سندروم متابولیک مورد یهای سلامتی و قابل در زمینه بررسی جنبه

در همین . های مرتبط با سندروم متابولیک، کبد چرب است یکی از بیماری. ارزیابی قرار گرفته است
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کمر  طیبدن و نسبت مح یشاخص گرد انیم یهمبستگ نییتع یبرا( 6392)و همکاران  معتمدراستا 

 94تا  66مرد و زن  4695 یبر رو یگروه یا مطالعه ،یالکل ریکبد چرب غ یدارا مارانیبه قد در ب

( WHtR)کمر به قد  طیو نسبت مح( BRI)بدن  یکه شاخص گرد افتندیساله انجام دادند و در

و  یمشخص کردند که شاخص شکل بدن نیچن ها هم دارند آن یالکل ریبا کبد چرب غ یقو یارتباط

  .دارند یالکل ریکبد چرب غ یماریب در یتر فیضع یلگن همبستگ طیکمر به مح طینسبت مح

 

 

بدن داوران و  یدرصد چرب زانیو م( WHtR) قدنسبت دور کمر به  نیب: تمشفرضیه ه

  0وجود دارد یکمک داوران ارتباط معنادار

پوش و  احرامشود و با نتایج تحقیقات  می رددست آمده از پژوهش حاضر فرض صفر  با نتایج به

 یسنج تنهای  شاخص ،بدن یچرب ینیب شیپ یبرااحرام پوش و آراسته . همسو است (6392)آراسته 

 961مرد و  261)مرد و زن  6311 یبر روی و روش سنجش مقاومت بیوالکتریکی را میقد و دیجد

تفاوت  یسنج تن یها در تمام پارامترمورد مقایسه قرار داده و دریافتند سالم ساکن اهواز ( زن

اضافه وزن و  یاز زنان در طبقه افراد دارا یمردان و زنان وجود داشته و درصد بالاتر نیب یمعنادار

ی و شاخص توده بدن یچرب ددرص نیب یقو یدر هر دو جنس همبستگ نیچن هم. چاق قرار داشتند

 یبرا یخوب تیقابل یسنج تن یتمام پارامترها هکه اگرچ دندیرس جهینت نیبه او  مشاهده شد

کمر به قد، شاخص حجم  طی، نسبت محیبدن دارند اما شاخص توده بدن یچرب درصد ینیب شیپ

  .بدن هستند یدرصد چرب ینیب شیپ یبرا یتر یتر و قو مناسب یها شاخص یشکم

تشخیص از توانایی نسبت محیط کمر به قد در  گزارشاتی مطالعات انجام شده در حوزه سلامت

تا  5165 هیژانو یدر بازه زمان( 5162 )چانگ و همکاراندر همین رابطه . اند ارائه دادهدیابت ملیتوس 

بدن به عنوان دو  یو شاخص گرد یبا عنوان شاخص شکل بدن یبه انجام پژوهش 5163آگوست 
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از  یپرداختند که هدف اصل نیشرق چ شمال ییدر مناطق روستا ابتید صیدر تشخ دیشاخص جد

و در  توسیمل ابتید صیشاخص مذکور در تشخ دو تیظرف یریگ وهله اول اندازه در قیتحق نیانجام ا

 یمناسب نیگزیجا توانند یبدن م یشاخص گرد ایو  یشاخص شکل بدن ایآ نکهیا نییوهله دوم تع

 قیتحق نیا یها یآزمودن ر؟یخ ایباشند ( BMI ،WC ،WHtR) یعنی تر یمیقد یها شاخص یبرا

 توسیمل ابتید یماریب%  4/61 عادلافراد م نینفر از ا 6665بودند که ( زن 1195مرد  2523)

 یهمبستگ توسیمل ابتید یماریبا ب WHtRو  BRI انیمشخص شد م رمنیبا تست اسپ. داشتند

 . وجود دارد

 

بدن داوران و کمک  یدرصد چرب زانیو مپرسشنامه تصویر بدنی  نیب: فرضیه نهم

  0داردنوجود  یداوران ارتباط معنادار

 زانیو مپرسشنامه تصویر بدنی  نیبکنند که  دست آمده از تحقیق حاضر مشخص می نتایج به

 . شود بنابراین فرض صفر رد می داردنوجود  یبدن داوران و کمک داوران ارتباط معنادار یدرصد چرب

عوامل روان شناختی آنان را  ،اران با محوریت تصویر بدنیبیشتر مطالعات انجام شده در ورزشک

 25پژوهشی بر روی  5166دبراین و همکاران در سال بر همین اساس  .اند مورد بررسی قرار داده

سهم تصویر بدن ورزشی در : ورزشکار زن با عنوان تصویر بدنی و اختلالات خوردن ورزشکاران

دست آمده  د ورزشی بالا، انجام دادند و با توجه به نتایج بهاختلالات خوردن ورزشکاران زن با عملکر

پیشنهاد کردند که رویکرد تصویر بدن چارچوبی امیدوار کننده برای درک بهتر اختلالات خوردن در 

 . این ورزشکاران است

تحقیقی با عنوان خود ارزیابی تصویر بدنی دختران  5166پاراکووا و همکاران در سال  چنین  هم

هدف از این تحقیق بررسی رضایت یا عدم رضایت و نگرش . و غیر فعال ورزشی انجام دادندفعال 

 629فردی نسبت به درک تصویر بدنی و چگونگی تاثیر تصویر بدن با توجه به سطح فعالیت بدنی 
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نتایج حاصل از این تحقیق نشان داد سطح فعالیت بدنی تاثیر معناداری در تصویر . دختران نوجوان بود

 . دنی این دسته از دختران فعال و غیر فعال ورزشی نداردب

 گیری نتیجه 5-4

های جدید تن سنجی و درصد  خارجی بر روی همبستگی بین فرمول پیش از این محققین داخلی و

سایر  با پژوهشاین در تحلیل و مقایسه نتایج حاصل از . بدن مطالعاتی را انجام داده بودندچربی 

، مطالعاتی را صورت داده بودند، انکه محققینی که بر روی ورزشکار دمحققین، نکته قابل توجه این بو

برای . مساله صادق نبودهای غیر ورزشکار، این  درحالی که در نمونه .بودند دست آورده هنتایج مشابه ب

رد بالغ با اضافه وزن تحقیقی ف 16بر روی تعداد  5166ری لارکی و همکاران نیز که در سال مثال، اشت

 BMIها مانند  ، نسبت به سایر شاخصWHtRو  FMصورت داده بودند؛ به این نتیجه رسیدند که بین 

 WHtR، ستین یریگ قابل اندازه FMکه  ییجااز این رو . تری وجود دارد ، ارتباط قویABSIو 

 .   باشدبرای تخمین درصد چربی بدن  یتواند شاخص معقول یم

های جدید  بین فرمول توجه به نتایج حاصل از پژوهش حاضر به این نتیجه دست یافتیم کهبا 

 با BMI ،WHtRهای قدیمی چون  فرمولنیز سایر و  AVIو  ABSI ،BRIسنجی جدید مانند  تن

 . درصد چربی بدنی داوران و کمک داوران فوتبال همبستگی کافی وجود دارد

رمول ها با یکدیگر نیز بررسی شد درصد چربی، همبستگی این فسنجی و  های تن علاوه بر فرمول

و  WHtRهمچنین بین . رابطه قوی و معکوس وجود دارد ABSIو  BMIنتایج نشان داد که بین و 

BRI همبستگی بین نسبت دور کمر به قد . شدت رابطه بسیار زیاد و مستقیم استWHtR  و شاخص

شدت رابطه این دو فرمول بسیار زیاد و مستقیم  دهد است که نشان می AVI،1.915حجم چربی 

و شاخص مخروطی، شاخص گردی و شاخص حجم چربی، و شاخص حجم چربی و  WHtRبین . است

ه بررسی ضرایب همبستگی بین در ادام. باشد یز رابطه قوی و مستقیم برقرار میشاخص مخروطی، ن
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  .بین این دو پایین استهای تن سنجی و چگالی بدن، نشان داد که شدت رابطه  فرمول

 پیشنهادات 5-5

 پیشنهادات پژوهشی 5-5-9

سنجی و درصد چربی بدن در  های جدید تن همبستگی بین فرمول شود پیشنهاد می -6

 . ورزشکاران زن و تحت شرایط یکسان مورد بررسی قرار گیرد

های جدید با درصد  شود میزان همبستگی فرمول پیشنهاد میشود  چنین پیشنهاد می هم -5

دست  و نتایج بهبررسی  های دارای رسته وزنی رشتههای ورزشی مانند  در سایر رشتهچربی 

 . گیردآمده را با تحقیقات مشابه مورد مقایسه قرار 

اعم از  مختلف سنی های گروهسنجی در  های جدید تن همبستگی شاخصشود  پیشنهاد می -3

های این  و نتایج حاصله با یافته مورد بررسی قرار گیرد انان و جوانان ورزشکارکودکان، نوجو

 . پژوهش مورد مقایسه قرار گیرد

 راهبردیپیشنهادات  5-5-2

عالی پزشکی فیفا  های پزشکی سالانه داوران که توسط مرکز شود در ارزیابی پیشنهاد می -6

استفاده قرار گرفته و شرایط روحی پرسشنامه تصویر بدنی مورد شود،  انجام می( ایفمارک)

 .داوران باتوجه به امتیاز کسب شده مورد تحلیل قرار گیرد

طور  و به برای بررسی وجود یا عدم وجود اختلالات خوردن در ورزشکاران شود پیشنهاد می -5

. ر بدنی استفاده شودتصوی ای از پرسشنامه های تغذیه در کنار ارزیابی خاص ورزشکاران زن،
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 پیوست 

 پرسشنامه تصویر بدنی

 سوال ردیف

 0قبل از اینکه وارد جمع شوم، برایم مهم است که چگونه به نظر آیم 9

 0کنم که ظاهر مرا به بهترین شکل نشان دهد هایی را انتخاب می لباس 2

 0های آمادگی جسمانی را با موفقیت پشت سر بگذارم قادرم اکثر تست 9

 0برای من مهم است که قدرت بدنی زیادی داشته باشم 4

 0بدن من از لحاظ جنسی جذاب است 5

 0فعالیت ورزشی منظمی دارم 6

 0سلامتی خود را تحت کنترل دارم 7

 0گذارد اطلاعات فراوانی دارم درباره عواملی که بر سلامتی تاثیر می 8

 0ام گرفتهآگاهانه یک شیوه زندگی سالم را در پیش  1

 0مدام نگران چاق بودن یا چاق شدن هستم 91

 0پسندم ظاهرم را همانگونه که هست می 99

 0کنم هرگاه بتوانم ظاهرم را در آینه چک می 92

 0کنم قبل از خارج شدن از خانه، معمولا زمان زیادی را صرف آماده شدن می 99

 0استقامت بدنی من مطلوب است 94

 0رویدادهای ورزشی برای من چندان مهم نیستشرکت در  95

 0دهم معمولا برای اینکه از لحاظ جسمی متناسب بمانم، کاری انجام نمی 96

 0های غیر منتظره است سلامتی من تحت تاثیر شرایط و موقعیت 97

 0موارد زندگی من است ترین مهمسالم بودن یکی از  98

 0دهم انجام نمی من کاری را که سلامتیم را تهدید کند 91

 0من نسبت به کوچکترین تغییرات در وزنم آگاه هستم 21

 0دانند اکثر مردم مرا فردی خوش قیافه می 29

 0برایم مهم است که همواره خوب به نظر آیم 22

 0کنم از محصولات آرایشی بسیار کمی استفاده می 29

 گیرم های جسمانی را یاد می به راحتی مهارت 24

 0تناسب جسمی جزء اصول اولیه در زندگی من نیست داشتن 25

 0کنم ام تلاش می برای افزایش قدرت بدنی 26

 0شوم به ندرت از لحاظ جسمی دچار بیماری می 27
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 سوال ردیف

 0توانم بگویم سلامت هستم بطور قطع می 28

 0کنم های در زمینه سلامتی مطالعه می غالبا کتاب 21

 0دارمظاهر خود را بدون لباس دوست  91

 0چنانچه آرایشم متناسب نباشد، نسبت به آن آگاهی دارم 99

 0پوشم معمولا لباس ها را بدون توجه به شکل و ظاهرشان می 92

 0کنم ها و کارهای مهارتی ضعیف عمل می در ورزش 99

 0اندیشم های قهرمانی می به ندرت به ورزش 94

 0کنم برای بهبود توان و قدرتم تلاش می 95

 0کند هیچگاه نسبت به بدنم آگاهی نداشتم و امروزم با روزهای دیگر فرقی نمی 96

 0اگر بیمار باشم توجه زیادی به علائم بیماریم نمی کنم 97

 0کنم غذایی متعادل و مغذی نمی هرگز تلاش ویژه ای برای داشتن رژیم 98

 0هایم را دوست دارم متناسب بودن اندازه لباس 91

 0دهم مردم درباره ظاهرم اهمیتی نمیبه قضاوت  41

 0موهای خود دارم( پیرایش ) توجه خاصی به حالت 49

 0ظاهر بدنی خود را دوست ندارم 42

 0دهم های جسمانی اهمیت نمی هایم در انجام فعالیت به بهبود توانایی 49

 0کنم از لحاظ جسمانی فعال باشم سعی می 44

 0 پذیر هستم کنم نسبت به بیماری آسیب غالبا احساس می 45

 0برای شناسایی علائم بیماری توجه زیادی به بدن خود دارم 46

 0پردازم هنگام سرما خوردگی یا آنفولانزا، بدون توجه به بیماری به کارهای سابقم می 47

 0از لحاظ ظاهری جذاب نیستم 48

 0اندیشم هرگز به ظاهر خود نمی 41

 0کنم تا ظاهر خود را بهبود بخشم همیشه تلاش می 51

 0اطلاعات فراوانی درباره سلامت جسمانی دارم 59

 0پردازم در طول سال بطور منظم به یک ورزش می 52

 0از لحاظ جسمانی فردی سالم هستم 59

 0نسبت به کوچکترین تغییرات وضع سلامتی بدنم بسیار آگاه هستم 54

 0روم اولین علائم بیماری به جستجوی مشاوره پزشکی میبا آشکار شدن  55

 0تحت رژیم کاهش وزن هستم 56

 0های سخت، وزن کم کنم ام تا از طریق روزه گرفتن یا ناشتایی طولانی مدت و یا انجام رژیم تلاش کرده 57

58 
ا حدودی اضافه ت -4/تناسب استوزنم م -9/ تا حدودی کمبود وزن دارم -2/ خیلی کمبود وزن دارم -9: کنم که فکر می

 0خیلی اضافه وزن دارم -5/وزن دارم
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 سوال ردیف

51 
ا حدودی ت -4/وزنم متناسب است -9 /زن دارمتا حدودی کمبود و -2/ خیلی کمبود وزن دارم -9 :تصور مردم نسبت به من

  0خیلی اضافه وزن دارم -5/اضافه وزن دارم

 

 سوال ردیف

/ تا حدودی راضی/ خیلی راضی: های مختلف بدن با توجه به گزینه های مشخص شده بخشمیزان رضایت یا عدم رضایت خود از 

 خیلی ناراضی/ تا حدودی ناراضی/ نطری ندارم

 وزن 66 (بخش میانی، کمر ، شکم ) نیم تنه 69 (اجزاء صورت، رنگ چهره ) صورت 61

 قد 67 (بازو/ قفسه سینه، شانه) نیم تنه فوقانی 64 (رنگ، ضخامت، بافت ) مو 69

 ظاهر کلی 68 نیروی عضلانی 65 (باسن، لگن، ران، ساق پا ) نیم تنه تحتانی 62
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 ردیف
کاملا 

 موافقم

تا حدودی 

 موافقم

نظری 

 ندارم

تا حدودی 

 مخالفم

کاملا 

 مخالفم
 ردیف

کاملا 

 موافقم

تا حدودی 

 موافقم

نظری 

 ندارم

تا حدودی 

 مخالفم

کاملا 

 مخالفم

9      91      

2      21      

9      29      

4      22      

5      29      

6      24      

7      25      

8      26      

1      27      

91      28      

99      21      

92      91      

99      99      

94      92      

95      99      

96      94      

97      95      

98      96      
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 ردیف
کاملا 

 موافقم

تا حدودی 

 موافقم

نظری 

 ندارم

تا حدودی 

 مخالفم

کاملا 

 مخالفم
 ردیف

کاملا 

 موافقم

تا حدودی 

 موافقم

نظری 

 ندارم

تا حدودی 

 مخالفم

کاملا 

 مخالفم

97      54      

98      55      

91      56      

41      57      

49      58      

42      51      

 های مختلف بدن میزان رضایت یا عدم رضایت خود از بخش      49

 ردیف      44
خیلی 

 راضی

تا حدودی 

 راضی

نظری 

 ندارم

تا حدودی 

 ناراضی

خیلی 

 ناراضی

45      61      

46      69      

47      62      

48      69      

41      64      

51      65      

59      66      

52      67      

59      68      
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 فرم اجرای پژوهش

 آزمودنی کد                  

 
          

           Y سن

           Kg وزن

           Cm قد

           Cm دور کمر

           Cm دور باسن

Chest 

mm 

          

Midaxillari           

Triceps           

Subscapula           

Abdominal           

Suprailiac           

Thight           
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Abstract: 
 
Background: While body fat reserves establish hormonal balance and regulate 

body temperature and energy storage, its excessive accumulation in certain areas 

may cause negative impacts on‎ individual’s optimal performance, strength and 

agility. So then, duo to vital role of referees and their assistants in the outcome of 

football competitions, studying this subject is a matter of attention.  

Objective: This research aims at determining the correlation between body fat 

percentage and new anthropometric indices including body mass index (BMI), body 

shape index (ABSI), body roundness index (BRI), Waist-Hip Ratio (WHR), 

Abdominal volume index (AVI), body Adiposity index (BAI), Conicity Index (CI), 

waist-to-height ratio (WHtR) , body density and body image questionnaire. 

Method: At first, 196 individuals were selected voluntarily from among Tehran 

Football Referees (20.9% aged 19 to 25 and the rest were older than 25). To start, 

they were asked to complete the body image questionnaire including 68 questions in 

order to assess their attitude toward different aspects of body fat structure. Hence 

participants’ weight, height, skin folds and other body dimensions (hip 

circumference, waist circumference,…) were measured at 8-9 A.M in accordance 

with the recommendations of ISAK. Statistical and correlation analysis were 

determined by Pearson Torque Correlation-Coefficient test.  

Conclusion: Our investigation results in a significant correlation between ABSI, 

AVI, WHtR, BAI indices and body fat percentage. Moreover, it shows a strong and 

direct relation between WHtR and BRI, WHtR and AVI, WHtR and CI, BRI and 

AVI, and AVI and CI, and a strong inverse relation between BMI and ABSI. 

Key words: Anthropometry, Fat percentage, football referee, body image 

questionnaire 
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