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 :یًویسف 2017 گشارش اساس تز 
 % 6 : جُان در چاقی ي يسن اضافٍ
 % 11 :  میاوٍ خاير ي آفزیقا ضمال در چاقی ي يسن اضافٍ
 % 13 :مزكشی آسیای ي ضزقی اريپای در چاقی ي يسن اضافٍ
 % 8 : ضمالی آمزیکای در چاقی ي يسن اضافٍ
 % 4 :آسیا جىًب در چاقی ي يسن اضافٍ

 
 
 
 

 5ضیًع اضافٍ يسن ي چاقی در كًدكان سیز 
 سال



1391، سال 2-پورااضافه وزن مطالعه درصد کودکان   
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 9وضعیت اضافه وزن وچاقی نوجوانان در اقلیم 

1391در سال   
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  کل  زن  مرد   روستا  شهر
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 محیطی عًامل•
 افشایص ي تحزكی كم ) محیطی عًامل تعدیل ي اصلاح قاتلیت}

 {.دارد مُمی وقص چاقی درمان در  (دریافتی كالزی
oضیزیه َای وًضیدوی مصزف افشایص 
oتدوی فعالیت كاَص 
oآمادٌ غذاَای سُم اوداسٌ افشایص 
oكامپیًتز اس استفادٌ افشایص 
oتلًیشیًن تماضای افشایص 

 
 
 

در كًدكانعلل اضافٍ يسن ي چاقی تزخی اس   



   تلًیشیًن
 خًاب اتاق در تلًیشیًن يجًد یا تلًیشیًن تماضای سمان مدت

 .است داضتٍ وًجًاوان ي كًدكان چاقی تا مستقیم ارتثاط كًدك
 :َا مکاویسم

oتدوی فعالیت تا ضدن جایگشیه 
oمتاتًلیسم میشان كاَص 
oغذا دریافت افشایص ي غذا كیفیت ريی تز وامطلًب اثزات 

 تماضا افشایص تا
oخًاب تز تلًیشیًن اثزات   
 

 
 
 

در كًدكانعلل اضافٍ يسن ي چاقی تزخی اس   



 خًاب
oخًاتیدود می ضة 8 ساعت كٍ دتستاوی پیص كًدكان 

 آوُا ي است تًدٌ درصد 10 وًجًاوی در آوان چاقی پیطزفت
 درصد 23 خًاتیدود می دیزتز یا 9 ساعت كٍ
   تا خًاب كمثًد

oغذا دریافت افشایص ، 
o است َمزاٌ لپتیه سطح افشایص ي يسن افشایص.  
 
 

در كًدكانعلل اضافٍ يسن ي چاقی تزخی اس   

Uptodate, 2018 





  عوارض وپيامدهاي چاقي كودكان

Ref: Lakshman R et al. Circulation. 

2012;126:1770-1779 



oتشرگسالی در يسن ياضافٍ چاقی   
o عزيقی قلثی َای تیماری 
o2 وًع دیاتت 
oخًن فطاری پز 
oتالا خًن چزتی 
oچزب كثد 
oتىفسی مطکلات 
o( افسزدگی ، وفس تٍ اعتماد كاَص ) رياوی اختلالات  
 
 

 تزخی اس پیامدَای چاقی در كًدكان

Uptodate, 2018, Styne et al, 2017 



o وًجًاوی سىیه در چاقی تا دتستان پیص سىیه در چاقی 
 .است دادٌ وطان ارتثاط

oداضتىد يسن اضافٍ كًدك مُد تٍ يريد تدي در كٍ كًدكاوی 
 تًدٌ كًدكاوی  تزاتز 4 َطتم كلاس در آوان چاقی احتمال

    .داضتىد طثیعی يسن كٍ
oافشایص آمزیکا در BMI 19 تا 6 وًجًاوان ي كًدكان در 

 سال،
o1.4 را اضافٍ تُداضتی َای مزاقثت َای َشیىٍ  دلار تیلیًن 

   .است داضتٍ َمزاٌ تٍ
 

 تزخی اس پیامدَای چاقی در كًدكان

Uptodate, 2017, Styne et al , 2017 



  تاثیس سوتغریه هادز

 

اول و دوم بارداری احتمال مادر در سه ماهه  سوءتغذیه•

 چاقی کودک در بزرگسالی را افزایش می دهد

تکامل مرکز کنترل   ودومماهه  اول   3مادر در سوءتغذیه•

 پرخوریرا مختل می کند که منجر به  تالاموس درهیپواشتها 

 و چاقی کودک پس از تولد می شود

 



عروققلب و بيماريهاي   

  

چاقي دوران كودكي و نوجواني متعددي نشانگر رابطه مطالعات .•
 .   استبیماریهاي قلبي و عروقي در بزرگسالي با بروز 

سال در انگلستان انجام گردید نشان  57آینده نگري كه طي مطالعه •

دو داد افرادي كه در كودكي داراي اضافه وزن و چاقي بوده اند، 

 گشتندناشي از بیماري قلبي مرگ و میر افراد دچار برابر از دیگر 

  . 



 فشار خون بالا

پرفشاري خون مطالعات درازمدت انجام شده نشان داده اند كه بروز •
 استدر ارتباط  اضافه وزن و چاقي دوران كودكيبا  در بزرگسالي

 

بیش از مطالعه انجام شده در ایران نشان داده است كه متاسفانه  •

 . مي باشندفشار خون بالا كودكان و نوجوانان مبتلا به % 4

داشته بیشتري BMIباشد یا نوجوان بیشتر كودك و وزن هرچه •

کودکان چاق % 50تا.)بودباشند میانگین فشار خون بالاتر خواهد 

 (هیپرتانسیون دارند

سه برابر   ریسک هیپرتانسیون 95th percentile BMI≤  در•

BMI <95th percentile  خواهد بود. 

 



 کبد چرب

 از جمله شایعترین مشکل چاقی کودکان کبد چرب است•

تجمع لیپید در )معمولا درنتیجه تجمع چربي در كبد •

 .  وزن كبد می باشد% 5به میزان بیش از ( هپاتوسیتها

تا ( كبد چرب ساده )این اختلال از یك شكل استئاتوز•

نوعي كبد چرب كه در آن )استئاتو هپاتیت غیر الكلي 

تغییرات چربي همراه با التهاب و صدمه و فیبروز بافت 

و در نهایت فیبروز پیشرفته و ( كبدي دیده مي شود

 .سیروز متغیرمیباشد

 



 نیاز بهاپیدمی چاقی دوران کودکی مبارزه با •

سازمانهای دولتی وخصوصی تعهدات سیاسی پایدار وهمکاری  •

 دارد 

نقش سازمان های غیر دولتی وبخش خصوصی ، جامعه،دولت •

مهمی در ایجاد محیطی سالم ،انتخاب رژیم غذایی سالم ،مقرون 

 به صرفه ودر دسترس ایفا می کند

نیز می توانند با ارائه مواد غذایی ونوشیدنی های سالم ، والدین •

انتخاب رژیم غذایی سالم ، ودر دسترس وهمچنین تشویق به 

 خود تاثیر گذار باشند رفتار کودک انجام فعالیت بدنی برروی 

 



است رفتار کودکان چاقی دوران کودکی نه تنها وابسته به •

 وابسته به ،بلکه به طور فزاینده ای 

 توسعه اجتماعی واقتصادی و•

 ،سیاست های تولید وواردات مواد غذایی •

 قیمت گذاری ویارانه های غذایی ،•

 فرآوری مواد غذایی،•

 توزیع وبازاریابی و •

فرهنگ سازی و آموزش تغذیه در دوران های همچنین •

 مختلف زندگی می باشد 



 اولویتبعنوان یک  وکنترل بیماریهای غیر واگیرپیشگیری •

اصلی معرفی شده است ودرمیان عوامل خطراین بیماری ها، 

است با توجه به روند روبه ریسک فاکتور اصلی یک  چاقی

 واحتمال تداوم آن در بزرگسالی، افزایش چاقی کودکان 

 

 با تشکیل کمیته ای برنامه  WHO، 2015در سال •

•Ending CHildhood Obesity-ECHO 

را برای پیشگیری وکنترل اضافه وزن وچاقی کودکان  

 ونوجوانان پیشنهاد کرده است 



مشارکت همه بخش این برنامه شامل راهکارهایی است که با •

 باید به مورد اجرا گذاشته شودهای توسعه 

همه بخش ها باید سیاست های خود را با هدف تامین سلامت •

وفراهم کردن محیطی سالم به گونه ایی اتخاذ نمایند که ضمن 

مسئولیت خودرا در کاستن خطر ،رعایت عدالت در سلامت 

 ابتلاء به چاقی کودکان بشناسند 

راهکار  6برای پیشگیری از چاقی کودکان  ECHOکمیته •

 اصلی را توصیه نموده است   



 راهکارهای  اصلی درپیشگیری از چاقی کودکان 





زاهکاز اصلی دز پیشگیسی اش چاقی کودکاى  6  

ترویج تغذیه سالم وکاهش مصرف غذاهای اجرای برنامه های جامع 1.

 ناسالم 

وکاهش کم افزایش فعالیت جسمی اجرای برنامه های جامع که موجب 2.

 تحرکی کودکان ونوجوانان می شود 

 مراقبت های قبل ودرحین بارداری وپس از آن 3.

رژیم از جمله سبک زندگی سالم فراهم ساختن راهکارهای حمایتی برای 4.

 درسال های اول زندگی کودک خواب وفعالیت جسمی مناسب غذایی سالم 

با ترویج محیط آموزشی سالم تدوین واجرای برنامه های جامع برای 5.

آموزش بهداشت ،تغذیه سالم وفعالیت جسمی برای کودکان سنین مدرسه 

 ونوجوانان 

جهت کنترل وزن خدمات خانواده محور مبتنی برسبک زندگی سالم ارائه 6.

 کودکان ونوجوانان دارای اضافه وزن 



 
برنامه ایران اکواجرای  ی مراحل   

Iran Ending ChildHood Obesity 
 

دز  ( Individual approach)فسدیدز سطح هداخلات  
 PHCسیستن 

مراقب / توسط بهورز الگوی غذایی ، محاسبه نمایه توده بدنی ارزیابی •
 :سلامت برای

 چاقیموارد دچار اضافه وزن  و یا  غربالگری •

 و پیگیری تا اصلاح رفتار غذایی آموزش تغذیه  •

 پزشک از مراقب سلامت به  ارجاع •

کارشناس تغذیه براساس از مراقب سلامت و پزشک به   ارجاع•
 دستورالعمل تدوین شده 

 توسط مراقب سلامت و کارشناس تغذیه پیگیری•



اکومراحل اجرای  ی برنامه ایران   
Iran Ending Child Hood Obesity 

 ( Population Based)هداخلات جاهعه هحوز 

کم قند ، کم نمک و کم ) به محصولات غذایی سلامت محور دسترسی افزایش   •

 ..(پرفیبرچربی ، 

 آشامیدنیفراورده های خوراکی و برچسب گذاری تغذیه ای •

 کنترل تبلیغات مواد غذایی•

 كودك مهدهايدر جامعه ، مدارس و و ورزش  بدني فعالیت شرایط كردنفراهم •

 دسترسی آسان و ارزان به مکان های ورزشی•

 با استفاده از کلیه امکانات موجودآموزش همگانی •

،معلمین ، مربیان مهد کودک  بهداشتيپرسنل  براي آموزشي هايدوره  برگزاري•
،.. 

، ساعات خواب و كودك فعالیتو  بازيساعات  میزاندر مورد  والدینآموزش •
 رایانهبا  بازيساعات 

 

 



بسًاهه ذیٌفعاى  
 داروسازمان غذا و •

 نهادسازمان هاي مردم •

كانون پرورش فكري •

 نوجوانانكودكان و 

 سازمان ملی استاندارد •

 سازمان دانش آموزی•

 صنایع غذایی•

 

 وزارت آموزش و پرورش •

 سازمان بهزیستی•

 سیماسازمان صدا و •

اداره کل ) شهرداری •

 (سلامت 

وزارت تبلیغات و ارشاد •

ورزش و وزارت اسلامی 

 جوانان 

و امور  فرهنگيمعاون •

وزارت تعاون  اجتماعي

 اجتماعيو رفاه  كار

 



 انتظارات

مراقب / بهورز )آموزش کارکنان بهداشتی •

 سلامت ، پزشکان و کارشناسان تغذیه 

 پایش و نظارت بر اجرای برنامه •

سلامت و امنیت غذایی  کارگروهطرح موضوع در •

غذایی و  وامنیتاستان در قالب سند ملی تغذیه 

 کسب حمایت

 برنامه ذینفعانجلب همکاری •




