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Predicting risk factors of cardiovascular disease according to anthropometric 
measures in children and adolescents
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����Abstract
Background: Regarding the higher risk of abdominal obesity versus generalized obesity, nowadays 
the combined measurement of body mass index (BMI) and waist circumference (WC) is used for 
prediction of obesity health hazards among adults however; such information is limited among 
children and adolescents.
Objective: In this study, the individualized and combined influence of BMI and WC on risk factors 
of cardiovascular disease (CVD) in overweight children and adolescents was assessed.
Methods: This study included 3432 overweight/obese children and adolescents referred to the 
Pediatric Preventive Cardiology Department (Isfahan Cardiovascular Research Center, Isfahan 
University of Medical Sciences) in whom six CVD risk factors were measured and registered. At 
the first step of analysis, BMI and WC were considered as continuous variables in predicting CVD 
risk factors. At the second step, the participants were initially categorized into overweight and 
obese, and later, the risk factors in each group were compared among those with WC lower and or 
higher than 75th percentile. 
Findings: When the BMI and WC in a regression model for predicting CVD risk factors were used, 
the increase in variance was found to have insignificant difference compared to those obtained for 
BMI and WC, individually. When the aforementioned categories were applied, WC was shown to 
be more informative about risk factors than that of BMI alone. 
Conclusion: The findings of present study emphasize on the role of abdominal obesity in increasing 
the risk of chronic diseases, notably CVD in children and adolescents hence, similar to adults, 
measurement of WC as well as BMI should be routinely considered among children and 
adolescents.
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چكيده ����
به صورت توام براي    ) WC(دوركمر و (BMI)امروزه اندازه گيري نمايه توده بدني     چاقي عمومي است،  از آنجا كه عوارض چاقي شكمي بيش از       : زمينه

. دست نيستدرنوجوانان در كودكان و اما اطلاعات چنداني دررابطه با اين موضوع .روندن به كار ميسالابزرگچاقي درپيشگويي خطرات ناشي از
نوجوانان در كودكان و) CVD(عروقي -هاي قلبيبراي  پيشگويي عوامل خطرزاي بيماريسنجي هاي تنشاخصتعيين اثر مطالعه به منظور: هدف

. داراي اضافه وزن انجام شد
چاق مراجعه كننده به مركـز تحقيقـات         كودك و نوجوان مبتلا به اضافه وزن يا        3432روي   بر 1386سال   در مقطعياين مطالعه   :اهروشومواد

اولـين مرحلـه از تحليـل آمـاري،     در.آنها بررسي و ثبت شددرCVDشش عامل خطرزاي . قلب و عروق دانشگاه علوم پزشكي اصفهان انجام شد
WC  وBMI   رهاي پيوسته در پيشگويي عوامل خطر        به عنوان متغيCVD دو گـروه  مطالعه درمورددر مرحله دوم، افراد. استفاده قرار گرفتند مورد

اسـاس   بـر 75تر از صدك و پايينبالاWCگروه دارايعوامل خطرزا بين دوگروه،اين دوهريك ازچاق و مبتلا به اضافه وزن تقسيم شدند و در
.شدندسن و جنس مقايسه 

ميـزان افـزايش واريـانس     به كار رفتند،CVDدر يك مدل رگرسيون مشابه براي پيشگويي عوامل خطرزاي BMIو WCهنگامي كه:هايافته
 به صورت گروه بندي شده به كـار BMIو WCهنگامي كه .نبوددار به تنهايي به دست آمده بود معنيWC يا  BMIكاربرد  نسبت به آنچه كه با    

به اضافه گروه مبتلا به عنوان مثال در،به تنهايي در اختيار قرار دادBMI نسبت به كاربرد CVDتري را در مورد خطر عات بيش اطلاWCرفت،
پـايين WCگـروه  و در زيـر 3/111±5/8 بـالا، بـه ترتيـب    WCگـروه داراي  زيـر ميـانگين فـشارخون سيـستوليك در   ،)BMIبر اسـاس  (وزن
).p=04/0(متر جيوه بود ميلي5/8±1/113

 پيـشنهاد .كيـد نمـود  أهاي اين مطالعه بر نقش چاقي شكمي در افزايش احتمال ابتلا به عوارض چاقي در كودكان و نوجوانـان ت                 يافته:گيرينتيجه
هـاي قلبـي    ويژه بيمـاري هاي مزمن به براي ارزيابي عوامل خطرزاي بيماري   BMI هم علاوه بر     WCگيري  سالان، اندازه كه همانند بزرگ  شود  مي

. عروقي در كودكان و نوجوانان در نظر گرفته شود

اندازه دوركمر، چاقي، سندرم متابوليك، كودكان و نوجواناننمايه توده بدني،:هاكليدواژه

: مقدمه����
امروزه اهميـت بررسـي چـاقي و اضـافه وزن در دوران             

ها رشد  عه مطال .كودكي و پيشگيري از آن مسلم شده است       
وزن را در جوامع صنعتي طي صـد سـال گذشـته در            وقد

شـيوع چـاقي    .انـد هـاي قبلـي نـشان داده      نسلمقايسه با 
درصـد در   25درصد در كانادا و حدود      43 تا   7كودكان از     

 فراواني اضافه)1(.كودكان و نوجوانان آمريكا متغير است

 ـ  18 تا 6دانش آموزان   چاقي در وزن و  4/13ي  سـاله ايران
)2(.درصد گزارش شده است

كودكان و نوجوانان عوارض فراواني دارد كه از    چاقي در 
 شـامل   ريـز غـدد درون  هاي  اختلالترين آنها، جمله مهم 

 و  هاافزايش آندروژن ،ديابت شيرين ،اختلال تحمل گلوكز  
اضافه وزن در كودكـان     )4و3(.هاي رشد و بلوغ است    اختلال


