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 16تا  8 پسرانانرژي روزانه در  ةارزيابي سطوح فعاليت بدني با استفاده از هزين

  شمال غرب كشور ةسال مدارس منطق
 

  3، بهروز درفشي يامچي2زاده ملكيبهزاد حاجي ،1بختيار ترتيبياندكتر 
 

  پژوهشكده تربيت بدني و علوم ورزشي وزارت علوم تحقيقات و فناوري
 

  16/9/89: تاريخ پذيرش مقاله  12/4/89: تاريخ دريافت مقاله

  چكيده
 16تا  8روزانه در پسران هزينة انرژي هدف پژوهش حاضر ارزيابي سطوح فعاليت بدني با استفاده از 

 16تا  8آموزان نفر از دانش 2787در اين پژوهش تعداد . سال مدارس منطقه شمال غرب كشور بود
، درصد چربي )كيلوگرم(، وزن )مترسانتي(قد . كردندشمال غرب كشور شركت  ةسال مدارس منطق

) روز /كيلوگرم وزن بدن /كيلو ژول(انرژي روزانه  ةو هزين) مترمربع /كيلوگرم(بدن  ة، شاخص تود(%)
 (QAPACE) روزانههزينة انرژي ارزيابي سطوح فعاليت بدني بر مبناي  ةنامبا استفاده از پرسش

. آزمون مجدد انجام گرفت –امه با استفاده از روش آزموننتكرارپذيري پرسش. شدندگيري اندازه
متغيرها در مراحل زماني مختلف، همبستگي  ةهاي آماري تي همبسته براي مقايسهمچنين از آزمون

و  روائيو ضريب همبستگي پيرسون براي ارزيابي و همچنين تعيين ) ICC(اي درون خوشه
اي براي درصد چربي بدن در ب همبستگي درون خوشهضري. ها استفاده شدگيريتكرارپذيري اندازه

انرژي  ة، براي هزين99/0و  99/0، 99/0سال به ترتيب برابر با  14- 16و  11- 13، 8- 10هاي سني گروه
و براي  99/0و  98/0، 98/0سال به ترتيب برابر با  14- 16و  11- 13، 8- 10هاي سني روزانه در گروه

 00/1و  00/1، 00/1سال به ترتيب برابر با  14 - 16و  11- 13، 8- 10 هاي سنيبدني در گروه ةشاخص تود
 ةانرژي روزانه با افزايش دامن ةحاضر نشان داد كه ميزان متوسط هزين ةهمچنين نتايج مطالع. بود

تر از سال فعال 8 – 10سني ةبا دامنطوري كه پسران به) ≥P 05/0( ردمحسوس دا يسني تغيير
 - 16و  11- 13، 8- 10هاي سني علاوه، در گروههب. سال بودند 14- 16و   11- 13سني  ةپسران با دامن

كيلوژول در كيلوگرم وزن  85/121و  4/120، 131روزانه به ترتيب برابر هزينة انرژي سال، متوسط 14
 136و  124، 138درصد به ترتيب  50در سطح (اللملي بين نرمبدن در روز بود كه از سطح متوسط 

در مجموع، نتايج طرح پژوهشي حاضر نشان . تر بودپايين) روز لوگرم وزن بدن دركيلوژول در كي
روزانه از هزينة انرژي آموزان در هر سه گروه سني، نسبت به مقادير استاندارد دهد كه دانشمي

نامه استفاده شده در پژوهش حاضر از روزانه برخوردارند و پرسشهزينة انرژي مقادير پايين 
 8روزانه در پسران هزينة انرژي مطلوب براي ارزيابي سطوح فعاليت بدني با استفاده از  تكرارپذيري

  .باشدشمال غرب كشور برخوردار مي ةسال مدارس منطق 16تا 
 

  .سنجينامه، روائيانرژي روزانه، پرسش ةپسران، هزين :فارسيهاي واژهكليد

                                                                                                                    
  Email: babak_hady@yahoo.com  )ولنويسندة مسئ(دانشيار دانشگاه اروميه .  1
  Email: derafshi85@gmail.com  كارشناس ارشد فيزيولوژي ورزشي دانشگاه اروميه. 3و   2
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  مقدمه 
لامتي و پايه و اساس يك زندگي سالم و هاي اصلي رشد و سشرطفعاليت بدني يكي از پيش

 يهاي مثبت در زندگي نقشعادات و نگرش ةكه در ايجاد آرامش رواني و رشد بالقو استشاداب 
). 1(باشد  1انرژي ةفعاليت بدني عبارتست از هرگونه تحرك بدني كه مستلزم هزين. سزا داردهب

هاي تدهد كه انجام فعاليدني نشان ميهاي بفوايد فعاليت ةنتايج تحقيقات انجام شده در زمين
اصلي حفظ و بهبود سلامت جسمي و رواني  ياز اجزا ،بدني منظم و داشتن سبك زندگي فعال

هاي كودكي و دهند كه سالاز سوي ديگر، مطالعات گذشته نشان مي). 2( استدر جامعه 
هاي زيستي و دستگاه دوران طلايي براي ساختن قامت و اسكلت بدن و توليد و توسعه ،نوجواني
بارز  يهاي بدني و انرژي مصرفي نقشدر چنين دوراني، سهم فعاليت). 3( استگر بدن تنظيم

 ةاز سوي ديگر، دوران كودكي و نوجواني مرحل). 4(كند تكاملي و توسعه ايفا مي فرآينددر اين 
اليت بدني پيدا تنگاتنگ با سطح فع يشود كه ارتباطهاي فيزيولوژيك محسوب ميپاسخ ةتوسع
متناسب با سطح فعاليت هزينة انرژي با  استخواني عمدتاً ةدر اين سنين، افزايش تود. كندمي

شود و كارايي افراد مي ةهاي بعد زندگي، باعث بهبود و توسعو در سال شودپذير ميبدني امكان
هاي نوجوان در بسياري از جمعيت(تحركي مانند پوكي استخوان زودرس هاي كماز بيماري

پيشگيري ) 5) (هاي دراز گزارش شده استهاي استخوانمناطق شمال غرب كشور شگستگي
هاي نرمانرژي روزانه نسبت به  ةهاي اخير، كاهش هزين، در سالاين با وجود). 6(كند مي

در كشورهاي مختلف جهان موجب نگراني  WHO2/FAO3/UNU4هاي موجود در سازمان
 2020، تا سال WHOهاي سازمان بينيطوري كه طبق پيشاست به هشدهاي مذكور سازمان
كل  3 ⁄ 4تقريبا ) تحركيناشي از كم وزن و چاقي و پوكي استخوانِاضافه(هاي غيرشايع بيماري

ال  در همين ارتباط، نتايج تحقيقات). 7(ومير در اين كشورها را شامل خواهند شد آمار مرگ
كودكان و  ميانوزن در داد كه ميزان شيوع چاقي و اضافه نشان) 2007( 5هازا و همكاران

و متعاقب آن، ميزان شركت كودكان و نوجوانان  استنوجوانان عربستاني در حال افزايش 
چنين افزايشي در ميزان شيوع اين ). 8(تحرك افزايش يافته است هاي بيعربستاني در فعاليت

                                                                                                                    
1. Energy expenditure 
2. World Health Organization 
3. Food and Agriculture Organization 
4. United Nations University 
5. Al-Hazzaa et al, 2007 
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كننده باليني و سلامت عمومي بسيار نگران ديدگاه ها در بين كودكان و نوجوانان ازنوع بيماري
  ). 10,9( است
ترين مقاطع زماني براي كنترل و سال يكي از مهم 16تا  8هاي تحقيقي، سنين گزارش طبق

سني  ةناين دام). 11( استهاي بعدي زندگي ها در دورهگونه بيماريجلوگيري از ابتلاء به اين
حضور در مدارس و  علتاي كودكان بهاي فعاليت بدني و تغذيهكه الگوهمهم است دليل اين  به

طوري كه تغيير به) 14,13,12( كنندهاي آموزشي مدارس تغيير ميلزوم تبعيت از برنامه
است تا  شدههاي نوين آموزشي موجب هاي آموزش و پرورش و تولد روشقوانين در نظام

كه در كشور ما در حالي ،دت كاهش يابداهميت موضوع ورزش و فعاليت بدني در مدارس به ش
اي شده است هاي اخير دچار تغييرات ساختاري گستردهنيز دستگاه آموزش و پرورش در سال

ي از مقاطع عنتفاامدارس غير ةوجود آمدن و توسعه ها شاهد ببه نحوي كه در طي اين سال
فضاي مناسب، حتي براي  ي تا دبيرستان هستيم و قريب به اتفاق اين مدارس از حداقليابتدا

اي از اين نوع را يافت كه امكانات توان مدرسهندرت ميمطالعه و تدريس برخوردار هستند و به
والدين به اين موضوع كه فرزندان خود را در  ةاز سوي ديگر، علاق. ورزشي مناسب داشته باشد

بر  ،ز بيشتر و در مقابلرو به روز كنندثبت نام ) از نوع غيرورزشي(هاي متعدد آموزشي كلاس
 ياز سوي ديگر، سياست سلامت ملي در جهت ارتقا. تحركي كودكان افزوده شده استكم

ي كافي از ئهاي معتبر و داراي رواگيرينيازمند اندازه ،كودكان و نوجوانان ميانفعاليت بدني در 
گي، نژادي و هاي بدني در كودكان و نوجوانان مناطق مختلف با شرايط فرهنسطوح فعاليت

  ). 15( استجغرافيايي متفاوت 
هاي بدني و هاي بدني روزمره امكان ارزيابي رابطه بين سطوح فعاليتبرآورد سطوح فعاليت

هاي طراحي برنامه برايهاي مناسب دستورالعمل ةهاي سلامتي و همچنين امكان ارائشاخص
رسد كه با توجه به ه نظر ميهمچنين ب. سازدهاي سني مختلف را فراهم ميورزشي در گروه

هاي سني مختلف، توانايي كسب و الگوهاي فعاليتي در گروه هاي بدنيتفاوت سطوح فعاليت
 ةهاي بدني و هزينهاي مناسب برآورد سطوح فعاليتاطلاعات دقيق و كامل با استفاده از روش

هاي متعددي براي از اين رو، روش. استهاي سني مختلف امري اساسي انرژي روزانه در گروه
طور كلي به دو ها بهاين روش. ن ارائه شده استاهاي بدني از سوي محققبرآورد سطوح فعاليت

 2)خودگزارشي(هاي نظري روش -2 و 1)تجربي(هاي عيني روش -1 :گروه تقسيم مي شوند
د مطالعه و مور ةجامع ةو با توجه به انداز دارندها كاربردهاي مختلفي هر يك از اين روش). 16(

                                                                                                                    
1. Objective techniques 
2. Subjective (self-report) techniques 
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هاي ها از جمله روشهنامپرسش. نيز دارندهايي كنند، مزايا و محدوديتاطلاعاتي كه ارائه مي
هاي نسبت به روش دارندآماري زيادي  ةكه در مطالعات فراگير كه نمون هستندخودگزارشي 

رعت و هم س استهزينه ها آسان و كمديگر از ارجحيت برخوردارند زيرا هم استفاده از آن
هاي اين روش ارزيابي در فعاليت). 17(دارند هاي ديگر گيري بيشتري نسبت به روشاندازه

هاي ها با روشبندي آنگيري و طبقهي، اندازهبيني بوده و بازگويكودكان كه اغلب غيرقابل پيش
باشد، از ارجحيت گير ميهاي بدني بسيار مشكل و وقتگيري مستقيم سطوح فعاليتاندازه

هاي اخير مورد توجه بسياري از نامه در سالاز اين رو، روش پرسش). 18(رخوردار است ب
سنجي يئدر برآورد و روا 1)2006(محققان قرار گرفته است چنانكه الكس و همكاران 

 ،نامهارزيابي سطوح بدني در نوجوانان برزيلي نشان دادند كه استفاده از پرسش ةنام پرسش
با اين حال، به ). 19( استاي ارزيابي سطوح فعاليت بدني در نوجوانان معتبر و روا بر يروش

هاي بدني بايد به اين نكته توجه ها براي ارزيابي سطوح فعاليتنامههنگام استفاده از پرسش
عوامل مختلفي همچون  تأثيرهاي ارزيابي تحت آمده از اين روشدستهداشت كه اطلاعات ب

و با توجه به اين عوامل، در جوامع  رداجتماعي قرار دا-نگيسن، جنس، نژاد و عوامل فره
ها نامهبر همين پايه، استفاده از پرسش). 20( استگيري متفاوتي مختلف داراي خطاي اندازه

 استمورد نظر  ةهاي آن با جامعسنجي و سازگار كردن گزينهدر هر جامعه، نيازمند روائي
هزينة انرژي ارزيابي سطوح  ةنامپرسش(ي حاضر مورد استفاده در طرح پژوهش ةنامپرسش
، اولين بار توسط شدروزانه استفاده هزينة انرژي گيري كه براي اندازه QAPACE(2 -روزانه

  ). 21(شد استفاده  وطراحي ) 2007باربوسا و همكاران، ( 3باربوسا و همكاران
ن غربي، اردبيل و زنجان هاي آذربايجان شرقي، آذربايجاشمال غرب كشور شامل استان ةمنطق
، اما از نظر )22( ستدرصد از مساحت كل كشور را دارا 10اگرچه اين منطقه تنها حدود . است

 5/17بيش از  85و بر اساس سرشماري سال  استتراكم جمعيتي از مناطق پرتراكم كشور 
 از سوي ديگر، تعداد جمعيت). 2(خود اختصاص داده است درصد جمعيت كل كشور را به

آمار صريح و دقيقي از  با اينكهو  استكودك و نوجوان اين منطقه نيز از نظر آماري قابل توجه 
اما طبق آمارهاي  ،پراكندگي جمعيت كودكان و نوجوانان اين ناحيه از كشور وجود ندارد

. دهددرصد از جمعيت كودكان و نوجوانان كشور را تشكيل مي 40تا 35غيررسمي، حدود 
هاي تندرستي و آمادگي در جمعيت كودكان ريزيهاي اوليه در خصوص برنامهيسفانه بررسأمت

                                                                                                                    
1. Alex et al. 2006. 
2. Quantification de L’Activite Physique en Altitude chez les Enfants (QAPACE) 
3. Barbosa et al, 2007 
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رم سطح فعاليت بدني بر گونه نُدهد كه هيچشمال غرب كشور نشان مي ةو نوجوانان منطق
براي اين منطقه از كشور و حتي ايران وجود ندارد و در اين خصوص هيچ هزينة انرژي اساس 

لذا، . ادي براي اين جمعيت انبوه در ايران گزارش نشده استشيوه و روش جامع و قابل اعتم
كودكان و  هاي بدني درمصرفي و سطوح فعاليتهزينة انرژي لزوم ارزيابي و برآورد ميزان 

سطوح  نرم ةتهي منظوربه باارزش يتواند اطلاعاتنوجوانان مدارس اين منطقه از كشور مي
- و برنامه اي،ب آمادگي، بهداشتي و سلامتي، تغذيههاي مناسدستورالعمل ةفعاليت بدني و ارائ

 ،از اين رو، هدف از طرح پژوهشي حاضر. ن مربوط قرار دهدهاي فعاليت بدني در اختيار مسئولا
سال  16تا  8روزانه در پسران هزينة انرژي برآورد و ارزيابي سطوح فعاليت بدني با استفاده از 

  . استشمال غرب كشور  ةاي براي منطقمنطقه منر ئةشمال غرب كشور و ارا ةمدارس منطق

  شناسي تحقيقروش
سال مدارس دولتي و  8-16پسران  ةآماري پژوهش حاضر را كلي ةجامع: هاآزمودني

 933232به تعداد (هاي آذربايجان شرقي، آذربايجان غربي، اردبيل و زنجان غيرانتفاعي استان
سال مدارس دولتي  16تا  8آموز پسر نفر دانش 2787در اين طرح، تعداد . دادتشكيل مي) نفر

 ةعنوان نمونهاي آذربايجان شرقي، آذربايجان غربي، اردبيل و زنجان بهو غيرانتفاعي استان
هزينة شامل سن، قد، وزن، درصد چربي، (ها هاي فردي آزمودنيويژگي. آماري انتخاب شدند

 10انحراف استاندارد در سه گروه سني  ±صورت ميانگين به) بدن ةروزانه و شاخص تودانرژي 
انتخاب  ةنحو. نشان داده شده است 1سال در جدول  14 – 16سال و  11 – 13سال،  8 –

در ابتدا، تعداد . اي انجام گرفتچندمرحله ايِها با استفاده از روش گزينش تصادفي خوشهنمونه
ها و در گام بعدي تعداد كلاس ها از هر استان و سپس تعداد مدارس از هر شهرستان،شهرستان

ها با در اين روش، نمونه. شدآموزان از هر كلاس مشخص تعداد دانش از هر مدرسه و نهايتاً
شوند و احتمال انتخاب تر انتخاب ميتر به كوچكهاي بزرگمراتبي از دستهتوجه به سلسله

امعه استوار است و شرط اين روش بر واقعي بودن نمونه از ج. باشدمي n/Nشدن در اين روش 
  .شوددر اين شيوه، در فرايند انتخاب از سوگيري احتراز مي. دتصادفي بودن را نيز دار
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 هاي سني مختلفآموزان پسر منطقة شمال غرب كشور در ردههاي فردي دانشويژگي. 1جدول 

 مرحلة زماني متغير دامنة سني
انحراف  ±ميانگين

 استاندارد

  
  
  
  

  الس 10تا   8
)1027 (n= 

  
 

 سن
 )سال(

 0/9±8/0 پيش آزمون
 0/9±9/0 پس آزمون

 قد
 )سانتي متر(

 3/125±7/4 پيش آزمون
 8/125±6/4 پس آزمون

 وزن
 )كيلوگرم(

 5/25±9/3 پيش آزمون
 6/25±7/3 پس آزمون

 چربي
(%) 

 4/12±0/5 پيش آزمون
 3/12±9/4 پس آزمون

 kJ·kg-1·day-1)(هزينة انرژي روزانه 
 7/130±0/25 آزمونپيش
 3/131±3/25 آزمونپس

 شاخص تودة بدن
)kg.m-2( 

 6/16±9/4 آزمونپيش
 8/16±1/5 آزمونپس

  
  
  
  
  

  سال 13تا  11
)807 (n= 

 )سال(سن  
 0/12±9/0  آزمونپيش
 0/12±9/0 آزمونپس

 )مترسانتي(قد  
 3/137±1/7 آزمونپيش
 5/137±3/7 آزمونپس

 )كيلوگرم(وزن  
 6/36±9/6 آزمونپيش
 4/36±7/6 آزمونپس

 چربي
(%) 

 6/15±0/5 آزمونپيش
 5/15±1/5 آزمونپس

 kJ·kg-1·day-1)(هزينة انرژي روزانه 
 5/120±2/26 آزمونپيش
 3/120±7/26 آزمونپس

 شاخص توده بدن
)kg.m-2( 

 2/19±4/2 آزمونپيش
 1/19±7/2 آزمونپس

  
  
  
  
  

  سال 16تا  14
)953  n =( 

 )سال(سن  
 0/15±8/0 آزمونپيش
 0/15±8/0 آزمونپس

 قد
 )مترسانتي(

 7/157±5/7 پيش آزمون
 9/157±4/7 آزمونپس

 )كيلوگرم(وزن  
 1/57±5/8 آزمونپيش
 2/57±0/8 آزمونپس

 (%)چربي  
 1/15±4/6 آزمونپيش
 0/15±1/6 آزمونپس

 kJ·kg-1·day-1)(رژي روزانه هزينة ان
 9/121±4/28 آزمونپيش
 8/121±7/28 آزمونپس

 شاخص تودة بدن
)kg.m-2( 

 7/22±6/1 آزمونپيش
 8/22±9/1 آزمونپس
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  روش اجراي پژوهش
ها هاي آماري، از طريق ادارات آموزش و پرورش استانتعداد و تعيين نمونه ةبعد از محاسب

هاي مورد نظر صورت اندركاران ادارات آموزش و پرورش شهرستاندستهاي لازم با هماهنگي
روزانه هزينة انرژي ارزيابي سطوح  ةمناپرسش ،سنجيييمنظور پايااول به ةلدر مرح. گرفت

)QAPACE) (21 (ها هر يك از آزمودني) با (زماني يك ماه  ةلدو بار با فاص) نفر 2787به تعداد
در اين مرحله، . مذكور را تكميل نمودند ةنامپرسش) ون مجددآزم-آزمون ةواستفاده از شي

ها نيز با گيري قد، وزن، سن و تركيب بدني آزمودنيهاي مورد نظر شامل اندازهگيرياندازه
و نظر ) 8،23،24(تحقيقات  ةهمچنين بر اساس پيشين. شدزماني يك ماه تكرار  ةلفاص

- ييپايا حلةآزمون مجدد در مر- بين آزمون زماني ةلترين فاصمتخصص آمار حياتي، مطلوب
ي آن يمذكور كه پايا مةناپرسشدوباره از در گام بعدي، . شدنامه يك ماه برآورد سنجي پرسش

هزينة انرژي منظور برآورد سطوح فعاليت بدني بر اساس دست آمده بود بهقبل به لهدر مرح
آماري بر اساس روش فوق  ةخاب نمونمراحل پس از انت ةيبدين صورت كه كل شدروزانه استفاده 

 8آموزان پسر نفر از دانش 2787آمده از دستهاي بهدر اين مرحله از تحقيق، داده. شدندتكرار 
منظور برآورد سطوح فعاليت بدني بر شمال غرب كشور به ةهاي منطقسال مدارس استان 16تا 

گيري و ي از خطاهاي اندازهبراي جلوگير. شدروزانه تجزيه و تحليل هزينة انرژي اساس 
گرها اطلاعات كاملي در خصوص آزمون همةتر، هاي دقيق و عينييابي به داده دست

همچنين در پژوهش حاضر  .گيري متغيرهاي پژوهش دريافت كردنداندازه ةدستورالعمل و نحو
شابه گر در مطالعات مهاي ذكرشده براي آزمونگرها بر اساس شرايط و ويژگيتمامي آزمون

  . شدندانتخاب ) 25(
    QAPACE روزانه با استفاده از پرسش نامههزينة انرژي دستور العمل محاسبه 
براي  QAPACE -روزانه هزينة انرژي ارزيابي سطوح  ةنامپرسشاز  ،در طرح پژوهشي حاضر

  1همكاراننامه اولين بار توسط باربوسا و اين پرسش .شدروزانه استفاده هزينة انرژي گيري اندازه
كه در  استاي چندگزينه سؤال 18نامه شامل اين پرسش. شدطراحي  استفاده ) 21) (2007(

در بر را هاي كودكان و نوجوان فعاليت ةيبندي شده و كلهاي بدني طبقهگروه از فعاليت 13
محتوي . استهاي داخل خانه، داخل مدرسه و در راه مدرسه و خانه كه شامل فعاليتگيرد مي

هاي بدني و تعداد هاي فعاليت بدني به همراه شرح فعاليتگروه( QAPACEنامه پرسش
  .نشان داده شده است 2در جدول  )تسؤالا

                                                                                                                    
1. Barbosa et al, 2007 
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را در اختيار  QAPACEهاي نامهن با مراجعه به مدارس مورد نظر، پرسشاور، محققظبدين من
صورت نامه بهالات پرسشؤنامه، سي پرسشيبر اساس دستورالعمل اجرا. ها قرار دادندآزمودني

سپس از . ال داده شدؤها قرائت و توضيحات لازم در مورد هر سآزمودني ةتك براي همتك
بعد،  ةدر مرحل. ها پاسخ دهندها خواسته شد تا به دقت به هر يك از پرسشآزمودني
هر يك از روزانه براي هزينة انرژي  ،آمدهدستههاي بند و بر حسب دادهشدها جمع نامه پرسش

  .محاسبه شد ريز ةها با استفاده از معادلآزمودني
مدرسه و تعطيلات  ةروزانه براي دورهزينة انرژي از روزانه، هزينة انرژي متوسط  ةبراي محاسب

  ).18( شداستفاده فعاليت بدني  ةهمراه با سياه
  

=((((fsp(i)×dsp(i)×280)+(fvp(i)×dvp(i)×85))/365)m(i)) 
                

  
  نامههاي فعاليت بدني همراه با موارد موجود در پرسشگروه. 2جدول 

 گروه
شماره  توضيحات

 سؤال

 1 خواب 1
 2،3 نظافت شامل حمام كردن، لباس پوشيدن و لباس در آوردن 2
 4،5،6 هاي غذاييخوردن وعده 3
 7،8 )كيروي، استفاده از خودرو، اتوبوس، دوچرخه، موتورسيكلت، اسپياده(جابجايي 4
 9،10 )نشستن سر كلاس، انجام تكاليف و غيره(سر كلاس 5
 11 هاي  بدني آموزشي اجباريفعاليت 6

7 
 هاي هنريهاي ديگر در مدرسه؛ فعاليتفعاليت

  هاي بدني هاي مهارتي و فعاليت، فعاليت)موسيقي، رقص، تئاتر و غيره(
 كنندهسرگرم

12 

8 
  هاي تفريحي و متفرقهليتفعا:هاي خارج از مدرسهفعاليت

 )هاي تفريحي ديگراي، گوش كردن به موزيك و فعاليتهاي رايانهتماشاي تلوزيون، بازي(
13 

 14 هاي مذهبيفعاليت 9
 15 هاي روزهاي تعطيلهمانند گروه هشتم ولي در مورد فعاليت 10
 16 هاي هنري شخصي خارج از فعاليت هاي مدرسهفعاليت 11
 17 و مسابقات ورزشيتمرينات 12

13 
 هاي خانگيفعاليت

 )ها و غيرهجارو كردن، گردگيري، نظافت، شستشو، اتو كردن، پختن غذا، مراقبت از بچه( 
18 
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  ).1(هاي فعاليتي ذكر شده در جدول گروه=  iو  =i 13تا  1
DEE = روزانه  هزينة انرژي  

f(i)  =هر گروه فعاليت هتعداد تكرارهاي روزان.  
d(i)  =مدت زمان انجام هر گروه فعاليت.  

m(i)  = 26(شدت هر فعاليت مطابق با سياهه فعاليت بدني(.  
Sp  =هاي انجام شده در مدرسهفعاليت.  
Vp  =خارج از مدرسه(هاي انجام شده بعد از تعطيلي از مدرسه فعاليت.(  

 (عاليتي فرد هاي فگروه ةروزانه شامل مجموع كليهزينة انرژي بالا  در معادلة: 1توجه

i=1تاi=13 (است.  
انجام شده توسط  ةنهاي روزافعاليت ةيكلهزينة انرژي هاي بدني شامل فعاليت هةسيا: 2توجه
محاسبه و ) 2000( 1كه توسط اين وورث و همكاران و) MET(آموزان بر حسب واحد مت دانش
  ). 26(آوري شده است جمع

  پژوهشهاي تجزيه و تحليل يافته 
هاي زوج هاي طرح، علاوه بر آمار توصيفي، از آزمون آماري تي در گروهتجزيه و تحليل دادهور ظمنبه

. شداستفاده ) آزمون مجدد- آزمون(متغيرها در مراحل زماني مختلف تحقيق  ةشده،  جهت مقايس
منظور تعيين همچنين به. نامه از ضريب همبستگي پيرسون استفاده شدبراي تعيين روائي پرسش

روش از آزمون و آزمون مجدد،  ةها در دو مرحلگيرياندازه) Reliability( تكرارپذيريتر دقيق
 Z-Scoreاز جامعه، از روش  نرم ةدر نهايت براي تهي. شداستفاده ) ICC(اي همبستگي درون خوشه

ها با در اين طرح، تجزيه و تحليل داده. شدهاي رشد استفاده و نيز اطلاعات موجود در منحني
  .انجام گرفت≥P  05/0داري و در سطح معني 17 خهنس SPSSافزار ستفاده از نرما

  هاي پژوهشيافته
روزانه و شاخص هزينة انرژي بين متغيرهاي درصد چربي، ) ICC(اي خوشههمبستگي درون

نشان   3سال در جدول  14 – 16سال و  11 – 13سال،  8 – 10در سه گروه سني تودة بدن 
دامنة روزانه در تحقيق حاضر با هزينة انرژي آمده براي دستهب ICCمقادير .داده شده است

به , سال 14-16و  11-13, 8- 10هاي سني براي دامنه(مستقيم داشت  ةطها رابآزمودني سني
دامنة ها با براي آزمودني ICCطوري كه بيشترين مقدار به ،)998/0و  989/0,  985/0ترتيب 
 دامنة سنيو كمترين مقادير آن براي پسران با  ) =ICC 998/0) (سال 14 – 16(بالا  سني

                                                                                                                    
1. Ainsworth et al, 2000 
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همچنين، نتايج تحقيق حاضر ). 3جدول ) (=ICC 985/0(دست آمد هب) سال 8 – 10(پايين 
هاي سني و در گروه ةمدر مورد تعيين ميزان تكرارپذيري متغيرهاي تحقيق نشان داد كه در ه

) آزمون مجدد-آزمون(گيري اندازه ةي بين دو مرحلخصوص هر يك از متغيرها، همبستگي بالاي
-گيري نشان داد كه اندازهاندازه ةلضرايب همبستگي بالا بين دو مرح). 4جدول (وجود داشت 

بالا در دو  يروزانه نيز از دقتهزينة انرژي ميزان  ةگيري متغيرهاي مورد نياز براي محاسب
نيز متغيرهاي  5در جدول  ).4جدول (ار بود برخورد) آزمون مجدد-آزمون(گيري مرحله اندازه

ساخته شده براي  نرمهمچنين . اندهاي سني مختلف نشان داده شدهتحقيق بر اساس گروه
هاي هدر گروتودة بدن روزانه و شاخص هزينة انرژي متغيرهاي سن، قد، وزن، درصد چربي، 

 5درصدي  ةدر رتبkJ·kg-1·day-184=  1DEE بر اين اساس . سني مختلف نشان داده شده است
هزينة درصد افراد در اين گروه سني از  5سال نشان داد كه تنها  10تا  8 دامنة سنيبراي 
  = kJ·kg-1·day-1154DEE  نيز  90درصدي  بةو كمتر از آن برخوردار بودند و در رت 84انرژي 
هزينة روه سني از درصد افراد در اين گ 90سال نشان داد كه تنها  13تا  11 دامنة سنيبراي 

 ).5جدول(و كمتر از آن برخوردار هستند  154 انرژي 
 

 هاي سني مختلفدرصد در گروه 95گيري شده با فاصلة اطمينان متغيرهاي اندازه  ICC. 3جدول 

 آماره         دامنة سني  متغير
  ضريب همبستگي درون

 )ICC(اي خوشه

 %95فاصلة اطمينان 

 كرانة پايين
كرانة 

 ينپاي

  چربي
(%) 

 1.000 0.999 0.999 سال10تا 8
 0.999 0.999 0.999 سال13تا11
 0.998 0.998 0.998 سال16تا14

  هزينة انرژي روزانه
)(kJ·kg-1·day-1 

 0.987 0.983 0.985 سال10تا 8
 0.991 0.987 0.989 سال13تا11
 0.998 0.998 0.998 سال16تا14

  نشاخص تودة بد
)kg.m-2( 

 1.000 1.000 1.000 سال10تا 8
 1.000 1.000 1.000 سال13تا11
 1.000 1.000 1.000 سال16تا14

  
  

                                                                                                                    
1. Daily Energy Expenditure (DEE) 
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  گيريهمبستگي يا تكرارپذيري متغيرها با توجه به تفاضل بين دو مرحلة اندازه. 4جدول
 آمارة                                              دامنة سني

 رمتغي
ضريب

 همبستگي
  سطح
  داريمعني

  
  

  سال 10تا   8
  

  0.001 0.997 )پس آزمون-پيش آزمون(قد
  0.001 0.978 )پس آزمون-پيش آزمون(وزن

  0.001 0.999 )پس آزمون-پيش آزمون(چربي
  0.001 0.985  )آزمونپس–آزمونپيش(هزينة انرژي روزانه
  0.001 1.000  )زمونآپس–آزمونپيش(شاخص تودة بدن

  
  

  سال 13تا  11
  

  0.001 0.998 )آزمونپس–آزمونپيش(قد
  0.001 0.996 )آزمونپس–آزمونپيش(وزن

  0.001 0.999 )آزمونپس–آزمونپيش(چربي
  0.001 0.989  )آزمونپس–آزمونپيش(هزينة انرژي روزانه
  0.001 1.000  )پس آزمون-پيش آزمون(شاخص تودة بدن

  
  

  سال 16تا  14
  

  0.001 0.998 )آزمونپس–آزمونپيش(قد
  0.001 0.998 )آزمونپس–آزمونپيش(وزن

  0.001 0.998 )آزمونپس–آزمونپيش(چربي
  0.001 0.998  )آزمونپس–آزمونپيش(هزينة انرژي روزانه
  0.001 1.000  )آزمونپس–آزمونپيش(شاخص تودة بدن

  
آموزان پسر منطقة شمال دانشسطوح فعاليت بدني با استفاده از هزينة انرژي روزانه در نرم . 5ولجد

  غرب كشور
 متغير

 آماره
 دامنة سني

 رتبه درصدي
51025 50 75 90 95 

 )مترسانتي(قد   
 135 133 130 126 118121124سال10تا 8

 151 150 145 140 128131134سال13تا11
 175 174 169 159 146149154سال16تا14

 )كيلوگرم(وزن  
 33 32 29 26 202124سال10تا 8

 50 49 45 38 262833سال13تا11
 75 71 66 56 454852سال16تا14

 (%)چربي  
 20.8 18.9 16.1 12.3 5.36.28.4سال10تا 8

 25.6 22.6 20.1 15.6 6.3912.3سال13تا11
 26.3 25.1 15.6 12.3 6.48.49.4سال16تا14

  هزينة انرژي روزانه
)(kJ·kg-1·day-1 

 160 159 154 138 8486112سال10تا 8
 159 154 144 124 808089سال13تا11
 160 159 154 136 8081105سال16تا14

  شاخص تودة بدن
)kg.m-2( 

 26 19.3 18 16.4 13.614.315.4سال10تا 8
 23.6 23.3 21.4 19.4 15.515.818.3سال13تا11
 25.3 25 23.7 22.7 20.821.122سال16تا14



  1390، تابستان 10پژوهش در علوم ورزشي شماره   24

       گيري  بحث و نتيجه 
-اندازه ةهمبستگي مطلوب و بالايي بين دو مرحل ،هاي سنينتايج تحقيق حاضر در تمامي گروه

عنوان شاخصي از به(روزانه هزينة انرژي  ةآمددستبراي مقادير به )آزمون مجدد -آزمون(گيري 
نيز مقادير متوسط تا بالايي از ) 2007(باربوسا و همكاران . نشان داد) هاي بدنيسطوح فعاليت

براي : به ترتيب(سني گزارش كردند  ةمذكور در هر سه رد ةنامرا براي پرسش ICCضرايب 
- 16و براي پسران  ICC=  78/0: سال 11-13، براي پسران  ICC= 44/0: سال 8 – 10پسران

آمده در تحقيق حاضر با دستهب ICCاز سوي ديگر، مقادير). ICC ) (21=  82/0: سال 14
براي  ICCطوري كه بيشترين مقدار مستقيم نشان داد به ايها رابطهآزمودني دامنة سني

دامنة ها با ترين مقادير آن براي آزمودنيو كم) سال14 – 16(بالا  دامنة سنيها با آزمودني
ها با نتايج تحقيقات باربوسا و همكاران دست آمد كه اين يافتههب) سال 8 – 10(پايين  سني

دامنة هاي با آزمودني ةي محدوديي بازگويتوان به توانااز دلايل اين امر مي. خواني داردهم) 21(
هاي بدني افراد در اين سنين اشاره لب فعاليتپايين و همچنين، بدون چارچوب بودن اغ سني

شده از لحاظ هاي انجامي فعاليتيهاي كم سن و سال قادر به بازگوطوري كه آزمودنيكرد به
هاي افراد در اين سنين از و اغلب فعاليت ندشدت و مدت زمان، در فواصل زماني طولاني نبود

  ). 18(مشخص نيستند  يارچوبهاي چكه دار استاي با شدت بالا هاي دورهنوع فعاليت
آمده در تحقيق باربوسا و دستهب ICCحاضر نشان داد كه مقادير ةعهاي مطالبا اين حال يافته

روائي  چون. آمده در تحقيق حاضر بوددستهاي كمتر از مقادير بطور قابل ملاحظههمكاران به
گيرد از اين رو اين قرار مي) هادنيتعداد آزمو(حجم نمونه  تأثيرتحت  نامه مستقيماًهر پرسش

علت تواند بهحاضر مي ةاختلاف مشاهده شده بين نتايج تحقيق باربوسا و همكاران با مطالع
آزمودني شركت  324در تحقيق باربوسا و همكاران . متفاوت در اين دو مطالعه باشد ةحجم نمون

. بوده است پايين نسبتاً يعدد) فرن 2787(حاضر  ةآماري مطالع ةداشتند كه در مقايسه با نمون
آزمون مجدد،  –توان به تفاوت در فواصل زماني بين آزموناز دلايل ديگر اين اختلاف مي

هاي فرهنگي و اقليمي اشاره گر، چارچوب زماني پژوهش و تفاوتگيري، آزمونتجهيزات اندازه
تا  66/0بين  ICCان، مقدار طور كلي در تحقيقات قبلي در مورد كودكان و نوجوانبه). 21(كرد 
و همكاران  1هرناندز. ها متغير بوده استسال بين آزمون 1روز تا  6، با فواصل زماني 98/0

گيري سطوح فعاليت بدني كودكان  در اندازه 2CAINMنامه به ارزيابي روائي پرسش) 2000(

                                                                                                                    
1. Hernandez et al. 2000 
2. Clinica de Atencion Integral al Niño Maltratado (CAINM). 
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ماه  6آزمون مجدد  –ن زماني بين آزمو لةزبان مدارس مكزيكوسيتي با فاصاسپانيايي نوجوانانِ
هم . نامه گزارش كردندرا براي اين پرسش 55/0تا  09/0برابر با ICC و مقادير ) 25(پرداخته 

فعاليت بدني  ةنامسنجي پرسشدر ارزيابي و روائي) 2002(و همكاران  1چنين، بوث
)APARQ(2  مجدد، آزمون  –هفته بين آزمون 2زماني  صلهساله با فا 13 – 18نوجوان  226در

كه در حالي)  27(نامه گزارش كردند را براي اين پرسش) 81/0(تا بالاي ) 64/0(روائي متوسط 
- زماني بيشتر بين دو آزمون باعث فراموش شدن پاسخ ةنتايج تحقيقات قبلي نشان دادند فاصل

 وجود اما با ،)23(كند ها ارائه مينامهتر براي روائي پرسشعيني يو نتايجشود ميهاي قبلي 
زماني مشابه يا كمتري بين  ةنتايج تحقيق حاضر با اغلب تحقيقاتي كه از فاصل ة، مقايساين

تحقيق حاضر در مقايسه با  ةنامدهد كه پرسشاند نشان ميآزمون مجدد استفاده كرده-آزمون
وانان كودكان و نوج ةروزانهزينة انرژي ساير تحقيقات، از روائي بسيار بالايي براي برآورد سطوح 

  .هاي سني برخوردار استدر تمامي رده
و ممكن  استهزينة انرژي بر مقادير  مؤثربدن از عوامل اساسي و  ةاز سوي ديگر، وزن و انداز

 يبرابر با فردهزينة انرژي ميزان  ،تربدني بزرگ ةتحرك با وزن بالا و اندازاست يك فرد بي
 ة، در محاسبعلتبه همين  .داردتري كوچكبدني  ةپرتحرك داشته باشد كه وزن كمتر و انداز

عنوان شاخصي از سطوح فعاليت بدني افراد، اين متغير بايد به صورت روزانه بههزينة انرژي 
با توجه به اينكه روند ). 28(كيلوژول يا كيلوكالري به ازاي هر كيلوگرم از وزن بدن بيان شود 

تواند آمده در اين تحقيق ميدستهيج بفوق در تحقيق حاضر انجام شده است، از اين رو نتا
 ةدر مطالع. شودهاي تحقيق محسوب قابل اطمينان از سطوح فعاليت بدني آزمودني يمعيار

محسوس داشته است  يكاهش دامنة سنيروزانه با افزايش هزينة انرژي حاضر ميزان متوسط 
تر از  فعال ،)سال 8 – 10(تر پايين دامنة سنيها با طوري كه آزمودنيبه) 1-3جدول (

و  3ها با نتايج تحقيق ريدوچهاين يافت. اندبوده) سال 14 – 16(بالا  دامنة سنيها با آزمودني
ساله در  11 – 18آموز دانش 3211اي متشكل از در نمونه 1988 – 90هاي همكاران طي سال
كه از نظر سطوح ها در اين مطالعه گزارش نمودند آن). 29(خواني داشت ايرلند شمالي هم

آموزان با تر از دانشفعال) سال 11- 14(تر پايين دامنة سنيآموزان با فعاليت بدني، دانش
همچنين نتايج تحقيق ريدوچ و همكاران نشان داد . هستند) سال 14 – 18(بالاتر  دامنة سني

ترين تحركبي ،ها با سن بيشترترين و آزمودنيفعال ،ها با سن كمترطور كلي، آزمودنيكه به

                                                                                                                    
1.Booth et al. 2002  
2. Adolescent Physical Activity Recall Questionnaire (APARQ). 
3. Ridoch et al. 1990 
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هزينة انرژي نيز در برآورد و ارزيابي ) 1992(و همكاران  1ليوينگستون). 29(افراد بودند 
-به) سال 7 – 9(تر پايينها با سن ساله گزارش كردند كه آزمودني 7 – 15كودكان و نوجوانان 

  ). 30(ند بود) سال 12 – 15(بالاتر  دامنة سنيها با تر از آزمودنيداري فعالطور معني
سلامتي،  ةموسس(و استراليا ) 2005اطلاعات فني و ملي، (تحقيقات انجام شده در آمريكا 

در ). 31،32(اند مشابه را گزارش كرده ينيز نتايج) 1985تربيت بدني و سرگرمي در استراليا، 
ند تحرك مانهاي بيبالا به فعاليت دامنة سنيافراد با  ةاين تحقيقات عواملي همچون علاق

هزينة سو و نيز كاهش سيستميك اي، كار با اينترنت و تماشاي تلوزيون از يكهاي رايانهبازي
ها با انرژي در آزمودني ةهمراه با افزايش سن از سوي ديگر، عوامل پايين بودن هزينانرژي 

بدني  ةدر تحقيق حاضر، چنين افزايشي در شاخص تود. اندبالاتر معرفي شده دامنة سني
ها با نتايج اين يافته. رسدمنطقي به نظر مي) دامنة سنيافزايش (زمان با رشد ها همنيآزمود

آمده براي دستدار بين مقادير بهمثبت و معني يكه ارتباط) 2007(تحقيق باربوسا و همكاران 
 ة، مقايساين با وجود. استسو هم) 21( كردندها گزارش بدني و سن آزمودني ةشاخص تود

باربوسا  ةآمده در مطالعدستهاي تحقيق حاضر با مقادير بهبدني آزمودني ةشاخص تودميانگين 
اختلاف در شاخص  ،سال 14-16سال و  11-13 دامنة سنيو همكاران نشان داد كه تنها در 

 5/17مترمربع در برابر / كيلوگرم 1/19: به ترتيب(دار بوده است ها معنيبدني آزمودني ةتود
دامنة ، و در )مترمربع/ كيلوگرم 5/20مترمربع در برابر / كيلوگرم 8/22بع و مترمر/ كيلوگرم

مترمربع در برابر / كيلوگرم 8/16(دار نشان ندادند معني يسال، اين مقادير اختلاف 8-10 سني
  ). 21) (مترمربع/ كيلوگرم 0/16

نوان شاخص فعاليت عبه(روزانه هزينة انرژي آمده براي وزن و دستمقادير به ةهمچنين، مقايس
هاي بدني و وزن هاي تحقيق حاضر نشان داد كه بين سطوح فعاليتدر آزمودني) بدني

تحقيقات متعددي با جوامع آماري و حجم . دار وجود داردمعكوس و معني يها ارتباطآزمودني
انرژي هزينة زمان با كاهش هم ،اند كه افزايش ميزان انرژي دريافتيمتفاوت، نشان داده ةنمون

ها ايجاد كرده است قابل توجه در درصد چربي بدني و وزن آزمودني يها، افزايشروزانه آزمودني
ترين عوامل دهند كه فعاليت بدني  يكي از مهمهاي علمي نشان ميكه بررسيحالى در). 33(

 دليل به همينو  ،روزانههزينة انرژي گذار در ايجاد تعادل بين ميزان انرژي دريافتي و تأثير
براي ). 33(است وزن چاقي و اضافهمانند هاي مزمن عامل اساسي در پيشگيري از بروز بيماري
نيز نشان داد كه در كودكان با ) 2002(و همكاران  2مثال، مطالعات انجام شده توسط آرلين

                                                                                                                    
1. Livingstone et al. 1992 
2. Arlin et al. 2002 



   27  ..... ت بدني با استفاده از هزينة انرژيارزيابي سطوح فعالي

هاي بدني در طول روز و افزايش يافته براي فعاليتسال، كاهش زمان اختصاص 5 دامنة سني
تحركي همچون تماشاي تلويزيون با افزايش بروز چاقي در اين كودكان هاي بيات فعاليتساع

يافته سال، كاهش زمان اختصاص 10كه در گروه سني دار نداشته است در حاليمعني يارتباط
از هاي بدني هاي ورزشي، افزايش ساعات تماشاي تلويزيون و سطوح پايين فعاليتبراي فعاليت
حاضر، همبستگي  ةهمچنين بر اساس نتايج مطالع). 34(د شدنشيوع چاقي معرفي دلايل اصلي 

عنوان شاخصي از سطوح به(روزانه هزينة انرژي بالا و معكوسي بين درصد چربي بدن با مقادير 
هاي اين نتايج با يافته). 2جدول (هاي سني مختلف مشاهده شد در دامنه) هاي بدنيفعاليت
هاي ، كه درصدهاي بالاي چربي بدني را با سطوح پايين فعاليت)1995(و همكاران  1ديويس

ها در مطالعات خود بر روي كودكان آن. خواني دارددانستند همبدني در كودكان مرتبط مي
هاي بدني در دبستاني نشان دادند كه درصدهاي بالاي چربي بدني با سطوح پايين فعاليتپيش

- 9نيز در تحقيق خود بر روي كودكان ) 2001(و همكاران  2اليزابت). 35( استكودكان همراه 
 ايها نشان دادند كه درصد چربي بدن رابطهآن). 36( كردندمشابه گزارش  يسال نتايج 6

ها همچنين نشان دادند كه فعاليت بدني آن. هاي بدني در پسران داردمعكوس با سطوح فعاليت
  ). 36( استن و سرعت شيوع چاقي در پسران مطرح گذار در ميزاتأثيرعنوان يك عامل مهم و به

ويژه ههاي بدني، بفعاليت ةشده است كه شركت منظم در برنام مشخصدر برخي از تحقيقات 
گيري از بافت دليل بهرههمدت، بشدت متوسط و طولانيبا هاي بدني از نوع هوازي فعاليت

بنابراين ). 33(باشد  مؤثرربي بدن بسيار چ ةتواند در كاهش تودمنظور توليد انرژي، ميچربي به
سودمند  ياتتأثيرتواند مدت ميمدت و حتي كوتاهي در طولانييهاشركت منظم در چنين برنامه

تحركي و افت هاي مرتبط با كموزن و چاقي و بيماريدر كاهش ميزان و سرعت شيوع اضافه
  .در تمامي گروه هاي سني داشته باشدهزينة انرژي 

مقادير ). 4جدول (ه شده است ئهاي سني اراشده با توجه به ردهساخته نرميق حاضر، در تحق
 8 – 10(تر ينيپا دامنة سنيها نشان داد كه پسران با آمده براي آزمودنيدستبههزينة انرژي 

 ةمقايس. اندبوده) سال 14 – 16سال و  11-13(بالا  دامنة سنيتر از  پسران با فعال) سال
هاي تحقيق حاضر با مقادير آمده براي آزمودنيدستهب ةروزانهزينة انرژي قادير متوسط م

و ) WHO(بهداشت جهاني ) / FAO(المللي غذا هاي بيناستاندارد اعلام شده از سوي سازمان
هاي تحقيق حاضر در هر كند كه آزمودنيمشخص مي) UNU( ،)15(هاي ملل متحددانشگاه

اين . باشندروزانه نسبت به مقادير استاندارد ميهزينة انرژي ير پايين سه گروه سني، داراي مقاد

                                                                                                                    
1. Davis et al. 1995 
2. Elizabeth et al. 2001 
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 ةمنطقهاي بدني و ورزش در بين كودكان و نوجوانان دهد كه سطوح فعاليتنتايج نشان مي
 وجود فضاهاي ورزشي نامناسب، امكانات. ي پايين استاطور قابل ملاحظهشمال غرب كشور به

سطح فعاليت بدني  ةها به درجاولياي مدارس و خانواده يتوجهبيعمومي ورزشي بسيار ضعيف، 
 نرمها و فقدان معيار و هاي آنكودكان و نوجوانان و عدم تعيين سطح نيازمندي) ورزشي(

هاي سنگين آگهي مطلوب، وضعيت اقتصادي نابسامان، هزينهمناسب براي ايجاد يك پيش
نوجوانان از سطح فعاليت بدني پايين و  معيشتي و فقر بهداشتي باعث شده است كودكان و

هاي ورزشي و ها در برنامهاي كه ميزان مشاركت آنگونهكمتري برخوردار باشند بههزينة انرژي 
نيز سطح ) 2008(و همكاران  1وحيدي). 8،9،37(شدت كاهش يافته است فعاليت بدني به

رد كودكان و نوجوانان سنين ويژه در موهوالدين بنبودن  تحصيلات، ملاحظات مالي، موافق
، كمبود تجهيزات ورزشي در مدارس و امكانات عمومي ورزشي ضعيف در خارج از محيط پايين

ويژه در مورد دختران را هايراني ب ةمدرسه، همسايگان و در نهايت موانع فرهنگي حاكم بر جامع
  ). 5( كردندرفي هاي فعاليت بدني در شهرستان تبريز معموانع اصلي شركت در برنامه از

استفاده شده در اين طرح  ةنامدر مجموع، نتايج طرح پژوهشي حاضر نشان داد كه پرسش
هزينة انرژي هاي سني از روائي بسيار بالايي براي برآورد متوسط تحقيقي، در تمامي دامنه

ه نامتوان از اين پرسشلذا مي استهاي بدني برخوردار روزانه و متعاقب آن سطوح فعاليت
هاي بدني كودكان و نوجوانان برآورد سطوح فعاليت برايعنوان يك ابزار كارا و مناسب  به

هاي روزانه در همه گروههزينة انرژي آمده براي متوسط دستهاز سوي ديگر، نرم ب. استفاده كرد
-شمال غرب كشور پايين ةسني نشان داد كه سطوح فعاليت بدني در كودكان و نوجوانان منطق

تواند يك اخطار روزانه ميهزينة انرژي چنين كاهشي در متوسط . استهاي جهاني نرمز تر ا
ريزان آموزشي و ورزشي در كشور باشد زيرا كاهش متوسط اندركاران و برنامهجدي براي دست

تحركي در اين هاي مرتبط با بيتواند موجب شيوع بيماريروزانه با گذر زمان ميهزينة انرژي 
كشور را از نظر نيروي انساني سالم و بانشاط در معرض خطر قرار  ةني شود و آيندهاي سگروه
ترغيب  سببتواند ضمن اخطار و زنگ خطر، هاي تحقيق حاضر مياز سوي ديگر، داده. دهد

هاي ن وزارت آموزش و پرورش براي ايجاد فضاهاي آموزشي كيفي و متناسب با ويژگيمسئولا
ن علوم ورزشي، تغذيه ان و متخصصاو به محقق شودسني مختلف  هايسطح فعاليت بدني گروه

هزينة (تر برنامه هاي كارا بر مبناي تشخيص سطح فعاليت بدني و تندرستي در طراحي عيني
هاي درماني ناشي از و هزينه كندسال كمك  16تا  8براي كودكان و نوجوانان پسر ) انرژي

  .و نوجوانان را كاهش دهدتحركي در كودكان هاي مرتبط با بيبيماري
                                                                                                                    
1. Vahidi et al. 2008 
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