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  7491اول آبان  ی /هفته394 ی /شمارهمو شش  سال سی مجله دانشکده پزشکی اصفهان
 7/8/7991تاریخ چاپ:  22/5/7991تاریخ پذیرش:  9/4/7991تاریخ دریافت: 

  

 ی رشته آخر و اول سال پسر عروقی دانشجویان -قلبی های بیماری خطر عوامل فراوانی ی مقایسه و بررسی

 5931اصفهان در سال  پزشکی علوم دانشگاه پزشکی دندان و پزشکی

 
 2، حمیدرضا معین1ثنایی شاه دخت آرمین، 1زهرا دانا سیادت

 
 

‌چکیده

 و پزشکی ی رشته آخر و اول سال پسر دانشجویان عروقی در -قلبی های بیماری خطر عوامل فراوانی ی مقایسه و هدف از انجام این مطالعه، بررسی مقدمه:

 .بود 7995 سال در اصفهان پزشکی علوم دانشگاه پزشکی دندان

نفر( با توجه به معیارهای ورود و خروج مطالعه،  42پزشکی ) نفر( و دندان 762دانشجوی پسر سال اول و آخر پزشکی ) 222ی مقطعی، تعداد  مطالعه در این ها: روش

 یک، آنتروپومتری وآوری اطلاعات دموگراف ها توسط چک لیست جمع وارد تحقیق شدند. سپس، دانشجویان بر اساس سال آخر یا اول به دو گروه تقسیم شدند و داده
 Perceived stress scale و Food frequency questionnaire (FFQ،) International physical activity questionnaire (IPAQ) هایی نظیر نامه پرسش

 .آوری گردید جمع

و بین دو  (P < 227/2( بود )26/92 ± 78/5داری بیشتر از سال اول ) ( به صورت معنی62/98 ± 54/1ی استرس در دانشجویان سال آخر ) میانگین نمره ها: یافته

 .(P > 252/2داری بر اساس وضعیت تغذیه و فعالیت فیزیکی وجود نداشت ) گروه اختلاف معنی

 مختلف های سال وضعیت تغذیه در و فیزیکی فعالیت بود. میزان بیشتر پزشکی دندان و پزشکی های رشته آخر سال دانشجویان در استرس میزان گیری: نتیجه

 .متفاوت نبود تحصیلی

 پزشکی دانشجویان پزشکی، دندان ،عامل خطرعروقی،  -قلبیی اه بیماری واژگان کلیدی:

 
 اول سال پسر عروقی دانشجویان -قلبی های بیماری خطر عوامل فراوانی ی مقایسه و بررسی .دخت، معین حمیدرضا ثنایی آرمین ، شاهدانا سیادت زهرا ارجاع:

 987-988(: 499) 96؛ 7991مجله دانشکده پزشکی اصفهان . 5931اصفهان در سال  پزشکی علوم دانشگاه پزشکی دندان و پزشکی ی رشته آخر و

 

 مقدمه

 ای در وضتیی  بدهاتتم     عمته   تغییترا   بیستم،   قرن دوم ی از نیمه

 به طتور عمییت    که تکنولوژیک  در جدان رخ داد و اقمصادی -اجمماع 

 توانتای   ایجتاد  حتال   عین در و زنهگ  ی تیو  و عمر طول تغییر باعث

زنتهگ    افتاای  اییته بته    و گستمر   برای عل، از اسمفاد  برای انسان 

های غیر واگیر نیتا افتاای     با وجود این تغییرا  فراگیر  بیماری .گردیه

ر بیشمر کشورهای های غیر واگیر د پیها کرد؛ به طوری که اپیهی  بیماری

هتای غیتر واگیتر      ی این بیماری . از جمله(1-3)در حال توسیه رخ داد 

یتا   Cardiovascular diseasesعروقت  )  -هتای قلیت    اریتوان بیمت  ی 

CVDترین و اولین عایل یتر  و ییتر در    ( را نام برد که ایروز  تایع

تترین عوایتل    . ید،(4-5)جدان به خصوص در اروپا و آیریکا هسمنه 

لیپیهی   فشار ختون بتا      عروق  تایل دیس -های قلی  خطر بیماری

ی ضتیی،    های بهن  ناینظ،  تغذیه چاق   فیالی  سیگار  اضافه وزن 

 .(6-7)دیاب  و سنهرم یمابولیک اس  

 ستال  عروقت  در  -قلیت   های بیماری با همرا  ییر و همچنین  یر 

ترین عایل خطتر   . تایع(8)گاار  ته  اس   درصه 46 ایران در 4114

 همرا  بتا ایتن بیمتاری فشتار ختون است . ییتاان تتیوو فشتار ختون            

بینت    تخمین زد  ته و پی  4111ییلیون بالغ( در سال  274درصه ) 4/46

درصته افتاای  پیتها کنته و      61به ییاان  4145گردیه که این آیار تا سال 

و یتک عایتل اصتل      (2)ییلیارد بالغ دچار این بیماری باتتنه   56/1حهود 

 .  (11)باته  ی قلی  ی  های کرونری و سکمه برای ابملا به بیماری

چاق  به یک  از یشکلا  ید، در کشورهای توستیه یافمته و در   
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ها را تح  تأثیر قرار داد   حال توسیه تیهیل ته  و بسیاری از بیماری

توان به ییاوی  به انستولین   به طوری که از یشکلا  چاق  ی اس ؛ 

های عترو  کرونتر     و به دنیال آن دیاب   افاای  خطر ابملا به بیماری

 (.11-14)پرفشاری خون  هیپرلیپیهی  و هیپتر آنهروژنیست، نتام بترد     

عروقت   کت، تحرکت  است ؛ بته       -های قلی  عایل خطر دیگر بیماری

ای کته در بییت  یطالیتا  نشتان داد  تته  است  کته چربت           گونه

در  CVDن یک عایل غیر یسمیل و قوی برای ایجتاد  توانه به عنوا ی 

عروقت    -های قلیت   نظر گرفمه تود؛ تا حهی که خطر ابملا به بیماری

 .(13)در افراد ک، تحرک دو برابر اس  

در بیی  یطالیا   اسمرس کاری و اسمرس یتاین را بته عنتوان    

انه که بته   عروق  در نظر گرفمه -های قلی   عوایل خطری برای بیماری

توانه باعث افاای  خطر ابملا به بیمتاری تتونه    داری ی  صور  یین 

. در ایران  ییاان تیوو عوایل خطر این بیماری بته صتور    (15-14)

درصه ورز  نکردن برای حتهاقل   5/34درصه سیگار کشیهن   4/14

 درصتتته فشتتتار ختتتون بتتتا  )در ستتتنین   4/45دقییتتته در روز   11

درصته و افتاای  وزن بته ییتاان      8/14سال(  چاق  به ییاان  64-45

. به تازگ   در بیی  یطالیا  بته  (16)درصه براورد ته  اس   6/48

ی  عروقت  در جاییته   -یت  هتای قل  انه که ییاان بیماری این اتار  کرد 

دانشجویان بته خصتوص دانشتجویان پاتتک  بته ختاطر رفمارهتای        

. همچنین  در یطالیتا   (17)ای نایناسب در حال افاای  اس   تغذیه

لیپیتهی  و   دیگری نشان داد  ته  اس  که چاق   اضتافه وزن  دیتس  

 .(18)جود دارد ی پاتک  و فشار خون با  در بیشمر دانشجویان رتمه

بنابراین  با توجه به اهمی  تیوو و افاای  روزافاون ییاان عوایتل  

فیهان   (17-18)عروق  در دانشجویان پاتک   -های قلی  خطر بیماری

پاتک  در  ای در این زیینه بر روی دانشجویان پاتک  یا دنهان یطالیه

ی یشتابد    دانشگا  علوم پاتک  اصفدان و با توجه به انجتام یطالیته  

 تتیوو  ی   این یطالیه با ههف ییایسته (12)بر روی دانشجویان یؤنث 

اول بته   پاتتک  ستال   دانشجویان پاتک  و دنهان بین در عوایل خطر

دانشجویان سال آخر به عنتوان   عنوان گرو  در ییرض اسمرس کممر و

گرو  در ییرض اسمرس بیشتمر در دانشتگا  علتوم پاتتک  اصتفدان      

 .انجام ته

 

 ها روش

 ستال  در کته  پستر  دانشتجوی  411ی ییطی  توصیف    در یک یطالیه

و  پاتتتک  ی هتتا رتتتمه آختتر و اول ستتال در تحصتتیل یشتتغول 1325

صتور   بته   بودنته   اصتفدان  پاتتک   علتوم  پاتتک  دانشتگا    دنهان

سرتماری وارد یطالیه و بررس  تهنه. یییارهتای ورود بته یطالیته     

 پاتتک  بتود کته    تایل دانشجویان سال آخر و اول پاتتک  و دنتهان  

رضای  داتمنه. در صور  عتهم تمایتل    یطالیه این در ترک  جد 

 نایته بتی  از    نایه یا ناقص بتودن اطلاعتا  پرست     به تکمیل پرس 

لیه خارج تهنه. ستپس  یتک چتک لیست      ها از یطا درصه نمونه 11

طراح  ته  به دانشجویان داد  ته. این چک لیس   تایل اطلاعتا   

 و ختانواد   همترا   خوابگتا   ) اقایت   دیوگرافیک تتایل ستن  یحتل   

 ی ستابیه  بتودن  وضتیی  تغذیته و    یجرد یا یمأهل  (یسمیل های خانه

 عرو  بود. و قلب های بیماری به یربوط داروهای یصرف

 هتتتتتتتای  نظیتتتتتتتر  نایتتتتتتته همچنتتتتتتتین  از پرستتتتتتت 

International physical activity questionnaire (IPAQ  )

و  Perceived stress scale (PSS)ی  تتته  ادراک استتمرس یییتتاس

یتتا  Food frequency questionnaireی عتتادا  غتتذای  ) نایتته پرستت 

FFQی بتهن  )  ی تتود   ( اسمفاد  گردیه. سپس  نمایهBody mass index 

 گیری ته.  (  فشار خون و دور کمر دانشجویان انهاز BMIیا 

 Long formو  Short form تتکل  دو بته  IPAQ ی نایه پرس 

 قابتل  تکمیلت   ختود  و یصتاحیه  تلفتن   تتکل  سه و در ته  طراح 

. تته  استمفاد   نایه پرس  کوتا  فرم از یطالیه  این در .باته ی  اسمفاد 

 و ستنجیه  یت   گذتتمه  روز 7 در را فیایکت   فیالیت   نایه  پرس  این

 تتهیه  یموست  و  ضتیی،   ستط   سته  در را بتهن   فیالیت   وضیی 

 تتکل  بته  را فیایک  فیالی  نایه  پرس  کوتا  فرم .نمود ی  بنهی طییه

 .کترد  یت   ارزیتاب   قوی تا تهیه تهیه و تا ضیی،  یموس  روی پیاد 

 فیالیت   زیتان  یته   یجمتوو  صتور   بته  کوتا  فرم ده  نمر  رو 

 سته  هتر ( روز) فیایکت   فیالی  انجام دفیا  تیهاد و( دقییه) فیایک 

 ی نمتر  . اس  قوی تا تهیه تهیه و تا یموس  ضیی،  فیالی  بخ 

 .گردیته  بترآورد  کمت   و ای طییه یمغیر صور  دو به نایه پرس  از حاصل

 و گرفمته  قرار اسمفاد  یورد بدهات  جدان  سازیان توس  نایه  پرس  این

 بتتتا استتتمفاد  از  و رفمتتته بتتته کتتتار کشتتتور در یخملفتتت  یطالیتتتا  در

Cronbach's alpha آن پایتای   و   روای (71/1 ≤ α تأییته )    تته  است. 

 تتونه    آزیتون  فترد  خودایفتا بتود و   ی نایته  پرست   یک نایه  پرس  این

 .(41-41)داد  ی  پاسخ دات   که فیالیم  ییهار بر اساس را نایه پرس 

 Cohen توس  1283 سال در (PSSته  ) ادراک اسمرس یییاس

 ستنج   برای یناسی  اباار یییاس  اس . این ته  ساخمه همکاران و

 گتذاری  نمتر   اس  و یخمل، سن  های گرو  در کل  اسمرس ی تجربه

 ای درجه پنج یییاس یک اساس بر یورد هر دارد. یورد 14 یییاس این

 داد  توس  خود دانشجو پاستخ ( زیاد خیل  و زیاد یموس   ک،  هیچ )

ی  بیشتینه . گرفت   4 و 3  4  1  1 نمترا   ترتیتب  به ها گاینه این ته.

 ی دهنته   بود  نشان با تر ته  کسب ی نمر  هر چیهر بود و 56 نمر 

دانشتجو بتود. از طرفت   روایت  و پایتای  بتر استاس         بیشتمر  اسمرس

Cronbach's alpha  (44-43) و به نسی  خوب بود 81/1بی  از. 

( براورد FFQی عادا  غذای  ) نایه وضیی  تغذیه توس  پرس 

 فتوری   غتذاهای  لینیتا    یصترف  یتورد  در ستؤال  11 ته کته دارای 
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(Fast food ) غتلا   نمک  سیایجا   و ها ییو  ته   سرخ غذاهای 

روای  و  Cronbach's alphaنایه  بر اساس  و این پرس  دانه اس  و

نایه بته   بنهی پرس  نمر  .(44-45)( دات  α=  71/1پایای  یناسی  )

 یورد  وضیی  11یطلوب بی  از  ی تغذیه صورت  اس  که وضیی 

نایطلوب کممتر   ی و وضیی  تغذیه یورد 5-2تغذیه بین  یطلوب نیمه

توست  دانشتجو    ستال،  غتذای   رژی، توس  لیس  از چک ردیو 4از 

 ته. داد  پاسخ

قابتتل رکتتر استت  بیمتتاران بتتر استتاس ستتال آختتر یتتا اول بتتودن 

پاتتک  پستر دانشتگا  علتوم پاتتک        دانشجویان پاتتک  و دنتهان  

بته دو گتترو  تیستی، تتتهنه کته تتتایل کتتل     1325اصتفدان در ستتال  

یطالیته در دو گترو    ته و اطلاعا  ایتن   دانشجویان در آن ییطع ی 

هتا   نایته  بررس  گردیه. جد  یلاحظتا  اخلاقت   اطلاعتا  پرست     

 ها بهون نام بودنه.  نایه یحریانه و پرس 

 SPSSافتاار آیتاری    اطلاعا  به دس  آیه  وارد نرم :آماری واکاوی

. تته ( version 24, IBM Corporation, Armonk, NY) 44ی  نستخه 

های کم  بته صتور     های کیف  به صور  تیهاد و درصه و داد  داد 

هتای آیتاری بترای     ییانگین و انحراف یییار ارایه ته. همچنین  آزیون

4ی دو گرو  تایل  ییایسه
χ  وIndependent t    داری  در ستط  یینت

151/1 > P ته. انجام 

 

 ها افتهی

نفتتر  از  111ی ییطیتت  کتته بتتر روی دو گتترو   در ایتتن یطالیتته

نفتر از افتراد ستال     41دانشجویان پسر سال اول و آخر انجام گرفت    

پاتک  بودنه. عتلاو    ی دنهان نفر از افراد سال اول از رتمه 41آخر و 

درصته از افتراد ستال آختر      33درصه از افتراد ستال اول و    5بر این  

درصه از افراد سال آخر  16از افراد سال اول و درصه  4یمأهل بودنه. 

ی یصترف   درصته از افتراد ستال اول ستابیه     4ی یسمیل داتمنه.  خانه

 عروق  داتمنه.   -داروهای قلی 

درصته   85درصه از افراد سال اول و  78همچنین  وضیی  تغذیه در 

4یطلوب بود. طیق آزیون   از افراد سال آخر  به صور  نیمه
χ   بین دو گترو 

داری بر اساس وضیی  تغذیته وجتود نهاتت      یورد یطالیه اخملاف یین 

(441/1  =P علاو  بر این  اخملاف یین .)      داری بتین دو گترو  بتر استاس

ی  ( و ستابیه P=  114/1(  وضیی  اقایت  ) P < 111/1وضیی  ازدواج )

ی  ( وجتود داتت . ستابیه   P=  141/1عروقت  )  -یصرف داروهتای قلیت   

عروقت  در دانشتجویان ستال اول بته صتور        -قلیت  یصرف داروهتای  

داری بیشمر از گرو  سال آخر بود. ایتن یافمته بته ایتن دلیتل بتود کته         یین 

ی ییمترال   ی بیماری پرو پس دریچته  بیی  از دانشجویان سال اول  سابیه

ی یصرف داروهای بمتابلاکر را گتاار  داد  بودنته. ستایر      داتمنه و سابیه

 آیه  اس . 1ل اطلاعا  کیف  در جهو

در دانشجویان ستال آختر بته     PSSی  نایه ی پرس  ییانگین نمر 

( بتود.  P < 111/1داری با تر از دانشجویان ستال اول )  صور  یین 

  BMIداری بتتر استتاس   همچنتتین  بتتین دو گتترو  اختتملاف یینتت    

(451/1  =P( دور کمتتتر  )371/1  =P  فشتتتار ختتتون سیستتتمول  ) 

(671/1  =P( و دیاسمول )331/1  =P و نمر )  ی  نایه ی پرسIPAQ 

(371/1  =P  وجود نهات . سایر اطلاعا  کم  به همرا  ییتانگین و )

 آیه  اس . 4انحراف یییار در جهول 

 

 در هر دو گروه( n=  111های کیفی افراد در دو گرو ه مورد مطالعه ) . ویژگی1 جدول

 *Pمقدار  گروه سال آخر گروه سال اول متغیر

 - 88( 88) 88( 88) پزشکی رشته

 28( 28) 28( 28) پزشکی دندان

 P < 881/8 33( 33) 5( 5) متأهل وضعیت ازدواج

 67( 67) 95( 95) مجرد

 882/8 48( 48) 45( 45) خوابگاه وضعیت اقامت

 44( 44) 53( 53) همراه خانواده

 16( 16) 2( 2) ی مستقل خانه

 848/8 8( 8) 4( 4) بله ی مصرف داروهای قلبی سابقه

 188( 188) 96( 96) خیر

 428/8 11( 11) 15( 15) مطلوب وضعیت تغذیه

 85( 85) 78( 78) مطلوب  نیمه

 4( 4) 7( 7) نامطلوب

*4χ 
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 ویژگی های کمی در در دو گروه افراد مورد مطالعه. 2 جدول

 Pمقدار  انحراف معیار( ±گروه سال آخر )میانگین  انحراف معیار( ±گروه سال اول )میانگین  متغیر

 < 881/8 42/25 ± 14/1 91/18 ± 43/1 سن )سال(

BMI (kg/m2) 67/3 ± 54/24 38/3 ± 84/25 258/8 

 378/8 53/92 ± 35/8 85/98 ± 98/8 متر( دور کمر )سانتی

 75/11 ± 18/128 62/18 ± 32/128 658/8 (mmHgفشار خون سیستول )

 47/8 ± 49/88 51/8 ± 43/81 338/8 (mmHgفشار خون دیاستول )

 IPAQ 38/479 ± 26/1246 87/438 ± 85/1118 378/8ی  نامه ی پرسش نمره

 PSS 18/5 ± 86/38 54/7 ± 62/38 881/8ی  نامه ی پرسش نمره
BMI: body mass index; IPAQ: International physical activity questionnaire; PSS: Perceived stress scale 

 

 بحث

 و BMI نظیتر ) آنمروپویمریک های تاخص برخ  حاضر  ی یطالیه در

 استمرس و  تغذیه  وضیی  دیاسمول  و سیسمول خون فشار  (کمر دور

 و اول ستال  در پاتتک   دنتهان  و پاتتک   دانشجویان فیایک  فیالی 

 .گردیه ییایسه و گیری انهاز  آخر

 فشتار  و تغذیته  وضتیی   کته  داد نشان حاضر ی یطالیه های یافمه

ی  یطالیته  .است   نهاتمه داری یین  اخملاف آخر  و اول سال در خون

Chhabra  و همکاران در ارتیاط با وضیی  فشار خون در دانشجویان

ی پاتک  نمتایج یشتابد  را نشتان داد  است       های یخمل، رتمه سال

هتای   و همکاران با یافمه Nyombiی  های یطالیه . همچنین  یافمه(46)

. عوایل خطتر فشتار ختون بتا      (47)باته  اضر همسو ی ی ح یطالیه

هتا نظیتر ختواب کت، و افتاای  ستن در        یمیهد هسمنه و برخ  از آن

مری دارنته و  ها نظیر دانشجویان  کته فیالیت  بتالین  بیشت     برخ  گرو 

تتود   کننه  بیشمر یشاهه  ی  زیان فراغ  کممری برای ورز  پیها ی 

گیتر ییتان    های حتاک  از عتهم تفتاو  چشت،     . با این حال  یافمه(48)

ه  یمکتن  گفمت  ی حاضر و یطالیتا  پتی    های یخمل، در یطالیه سال

ی پایین ایجاد ته  باتته کته در یطالیتا      اس  به دنیال حج، نمونه

 بیهی بایه یه نظر قرار گیرد.

های تحصیل  بررس   ی حاضر  وضیی  تغذیه در سال در یطالیه

و  Bergeronی  هتای یطالیته   گیری نشان نهاد. یافمه ته  تفاو  چش،

هتتای  و تغذیتته در ستتال BMI همکتتاران نیتتا نشتتان داد کتته وضتتیی 

. بتا گذتت    (42)داری نهاتتمه است     تحصیل  یخمل، تفاو  یینت  

هتا   دیهن دانشجویان  اطلاعا  آن  های تحصیل   به دنیال آیوز  سال

تود  ایتا یطالیتا     در یورد تغذیه و تأثیر ید، آن بر سلای  بیشمر ی 

انه که به دلیل کمیود وق   کیفیت  یخملت، غتذاهای ارایته      نشان داد 

بر بودن رعای  یک رژیت، غتذای  )نظیتر     ته  در یحی  کاری و زیان

ی  یصرف غتذاهای  زیان بردن تسمشوی سیایجا ( رونه رو به افاا

جا  و  فوری و غذاهای با درصه چرب  با  و نیا کاه  یصرف ییو 

با این حال   (.31-31)توان در جمیی  یشاهه  نمود  سیایجا  را ی 

های یخمل، تحصیل  دانشتجویان   ی گرو  عهم تفاو  در نمایج تغذیه

پاتک  و یصرف غذاهای ارایه ته  در بیمارسمان به دنیال یحهودی  

ی رژیت، غتذای     ریتای جدت  ارایته    د برنایته زیان در این افراد  ایجتا 

 سازد. یناسب را در این گرو  ضروری ی 

 ستال  به نسی  آخر سال در کمر دور و BMI وضیی  همچنین 

ی  هتای یطالیته   این نمایج با یافمه .بود آیاری دار یین  تفاو  بهون اول

Bergeron   . ی  هتای یطالیته   یافمته  و همکاران همستو استArsh  و

. در ایتن  (42  34)همکاران نیتا نمتایج یشتابد  را نشتان داد  است       

گیر ییتان دو گترو     ی تفاو  چش، یطالیه  دلیل احممال  عهم یشاهه 

هتای فیایکت  و آکادییتک دو گترو        سال تحصتیل   تشتابه فیالیت    

هتتای ستتن  یتتورد بررستت  و تشتتابه  ی ستتن  کتت، ییتتان گتترو  فاصتتله

های سن  بیان تته  است . در    در این گرو  های اوقا  فراغ  فیالی 

هتای کتاری و    رسته بته دنیتال کشتیک     ی حاضر  بته نظتر یت     یطالیه

هتای بتا تر  زیتان     تر در دانشجویان سال های آکادییک سنگین فیالی 

های ورزت  در اوقا  فراغ  کممتر بتود  باتته و     برای انجام فیالی 

شاهه  ته  اس   ایتا  های آخر انهک  بیشمر ی در سال BMIدر نمیجه  

گفمته   هتای یطالیتا  پتی     ی حاضر با یافمه به طور کل   نمایج یطالیه

 باته. همسو ی 

 دانشتجویان  استمرس  وضتیی   حاضتر   ی یطالیته  نمایج اساس بر

. بتود  اول ستال  از بیشتمر  داری یینت   صتور   بته ( هفتم، ) آختر  سال

هتای   یافمته . انته  داد  نشتان  را یمفتاوت   نمایج یخمل،  یشابه یطالیا 

 علایتت، ییتتاان کتته بتتود ایتتن و همکتتاران بیتتانگر Bassols ی یطالیتته

 کممتر  اول ستال  بته  نستی  ( تش،)آخر  سال دانشجویان در اضطراب

 ییتاان  همکتاران   و Salam ی یطالیته  در. (33)است    تته   یشاهه 

 بررست   پاتتک   ی رتتمه  ستوم  و اول ستال  دانشجویان ییان اسمرس

 بتود   کممتر  اول ستال  در اسمرس وضیی  که ته داد  نشان و گردیه

 زیینته  ایتن  در نیتا  همکتاران  و Guthrie ی یطالیته  نمایج. (34)اس  

 .(35)اس   گفمه بود  پی  ی یطالیه یشابه

 پیراپاتتک   هتای  رتتمه  بررس  با نیا همکاران ی اخوان و  یطالیه
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 بتا  تحصتیل   سال وضیی  که داد نشان یمفاو  تحصیل  های سال در

 نهاتمه داری یین  ارتیاط زا  اسمرس و روان سلای  یخل عوایل ییاان

 بررست   بته  کته  نیتا  همکتاران  و ی هتادوی  یطالیته  نمایج. (36)اس  

 پرداخمته  یایتای   و پرستماری  پیراپاتتک    دانشتجویان  روان سلای 

 بته  نستی   آخر سال دانشجویان روان سلای  بودن بدمر بیانگر بودنه 

 .(37)اس   بود  اول سال

 بررست   بتا  همکتاران  و Abdulghani ی یطالیته  دیگر  سوی از

 داد نشتان  تحصیل  های سال تمای  در پاتک  دانشجویان در اسمرس

 در ایتا  دارد  کاهشت   رونه تحصیل   سال افاای  با اسمرس ییاان که

 Vainiomaki و Niemi. (38)اس   یافمه افاای  آخر تحصیل  سال

 دانشتجویان  در اسمرس ییاان تحصیل   سال افاای  با که نشان دادنه

 بته  نیتا  همکاران و Dyrbye ی یطالیه نمایج. (32)اس   یافمه افاای 

 یخمل، های دور  تهن ط  با اسمرس ییاان که داد نشان یشابد  طور

 نمتایج  بتا  نمایج این. (41)اس   داتمه افاایش  رونه پاتک   تحصیل 

باتته   یت   همستو  همکتاران  و Helmers ی یطالیه و ی حاضر یطالیه

 گونتاگون  یطالیتا   در کته  یخملفت  را  نمتایج  ی یشتاهه   عل  .(41)

 در آیوزتت   ی برنایته  نتوو  نظیتر  عتوایل   در اس   بایه ته  حاصل

 ستنج   بترای  تته   استمفاد   هتای  آزیتون  نوو یخمل،  های دانشگا 

 های سال) دانشگا  هر ورودی دانشجویان در تفاو  زا  اسمرس عوایل

 هتای  دانشتگا   در تحصتیل   یمفاو  های دور  طول  (یخمل، ورودی

 هتای  تفتاو   گونتاگون   یطالیتا   در  نمونته  تفتاو  حجت،   یخمل، 

 تحصتیل    و تغل  ی آینه  به نسی  دانشجویان های دیهگا  فرهنگ  

 یحتی   بتا  آتتنای   ییتاان  یمفاو   سنین در دان  و تجربه در تفاو 

 آزاد  یتتا دولمتت  نظیتتر یمفتتاو  هتتای دانشتتگا  هتتای هاینتته آکادییتتک 

 ینتاطق  دانشتجویان  در زنتهگ   تترای   بتا  انطیا  قهر  در ها تفاو 

 .نمود جسمجو دیگر یوارد از بسیاری و یخمل،

 یخملتت، تحصتتیل  هتتای ستتال دانشتتجویان در زا استتمرس عوایتتل

 آتتنای   اول  ستال  دانشتجویان . باتتنه  یت   یمفتاو   پاتتک   ی رتمه

 و عملتت  هتتای فیالیتت  ییتتاان دارنتته  آکادییتتک یحتتی  بتتا کممتتری

 نیتا  ها آن دروس نوو و اس  کممر ها آن در رتمه با یرتی  های کشیک

 تجربیتا   همچنتین  . دارد آختر  های سال به نسی  زیادی های تفاو 

 دریافت   بیمارستمان   در کتار  ستیب  بته  بتا تر  هتای  ستال  دانشجویان

 یحتی   نتوو  با بدمر آتنای  و تحصیل رونه ط  بیشمر علم  اطلاعا 

 زیتادی  کمک رو پی  یخمل، های چال  در ها گیری تصمی، به کاری

 هتا   کشتیک  ییاان تحصیل   با تر های سال در دیگر  طرف از. کنه ی 

 بته  آینته   از نگرانت   و دروس تتهن  یشتکل  و حجت،  هتا   یسؤولی 

  ی عمتتتته  عوایتتتتل از آیتتتتوخمگ  دانتتتت  از پتتتتس خصتتتتوص

 هسمنه. زا اسمرس

 ییتان  در آن بتا  ییابلته  های رو  بالطیع و ها اسمرس نوو بنابراین 

 عوایتل  نی  به توجه با و اس  یمفاو  یخمل، های سال دانشجویان

 یتوارد   ستایر  کنتار  در احساسا  و ادراک ها  نگر  نظیر افراد روان 

 بتا  .(44-45)تاهه هسمی،  گوناگون یطالیا  در را یخملف  های یافمه

 در بررست    یتورد  دانشتجویان  در رسته  یت   نظتر  بته  نمایج  به توجه

 در نگرانت   و دانشجو نی  یخمل، های جنیه کاری  بار آخر های سال

 ستال  در استمرس  ایجتاد  در تتری  برجسمه نی  تغل  یسؤولی  یورد

 در استمرس  ییتاان  دلیتل   این به و اس  داتمه اول سال به نسی  آخر

 .اس  ته  یشاهه  بیشمر ها آن

 آختر  و اول هتای  ستال  در فیایکت   فیالیت   ییاان یطالیه  این در

 آختر  هتای  ستال  در ییتاان  این چنه هر نهاد؛ نشان گیری چش، تفاو 

 و Wattanapisit ی یطالیتته. استت  داد  نشتتان کاهشتت  بتته رو رونتته

 بته  نستی   پاتتک   بتا تر  های سال دانشجویان که داد نشان همکاران

 و انته  داتتمه  کممتری  فیایکت   فیالیت   ابمتهای    های سال دانشجویان

 به با تر ییاطع دانشجویان در فیایک  فیالی  به کممر وق  اخمصاص

 بته  خستمگ   و ها کشیک آیوزت   رانههای بیمارسمان  در یشغله دلیل

 ی یطالیته  نمتایج  بتا  نمتایج  ایتن  .(46)است    بود  ها فیالی  این دنیال

Stephens (47)دارد  تشابه همکاران و. 

Peleias فیایکت   فیالیت   وضتیی   کته  دادنته  و همکاران نشان 

 ی برنایته  نیتود  دلیتل  بته  آختر  و اول های سال در پاتک  دانشجویان

 هتتای ستتال طتت  دانشتتجویان فیایکت   فیالیتت  بدیتتود جدتت  یناستب 

 ستوی دیگتر    از. (48)است    نهاتتمه  گیتری  چشت،  تفاو  تحصیل  

 ستال  افتاای   دنیتال  بته  کته  داد نشتان  همکاران و Brehm ی یطالیه

 داتتمه  افتاای   پاتتک   دانشتجویان  فیایک  فیالی  ییاان تحصیل  

 یتورد  یحل در ورزت  باتگا  افمماح دنیال به رود احممال ی  که اس 

 .(42)اس   بود  ها آن پژوه  رونه ط  یطالیه

 هتای  ستال  در فیایکت   فیالیت   ییتاان  در تفاو  عهم به توجه با

 دانشتجویان   انرژی و زیان  یحهودی  حاضر و ی یطالیه در یخمل،

 از هتای   ریتای  برنایته  ها آن فیایک  فیالی  ییاان بدیود جد  در بایه

 ییتاان  در افتاای   بته  رو رونتهی  در تتا  گیترد  انجتام  دانشتگا   سوی

 تحرک  ک، عوارض از گیری پی  و آینه  پاتکان فیایک  های فیالی 

 هتای  یحتهودی   تترین  یدت،  از .گیترد  اقهایات  صور  قشر این برای

 بته )پتایین   نستی   بته  ی نمونته  تتوان بته حجت،    یت   حاضر  ی یطالیه

 ایتن  در عتلاو    بته . کترد  اتتار  ( پاتک  دنهان دانشجویان خصوص

 و گرفمته  قترار  بررس  یورد اصفدان پاتک  علوم دانشگا  تندا یطالیه

 نشته   بررست  ( آبتاد  نج، آزاد دانشگا  نظیر) اسمان های دانشگا  سایر

 یمکتن  دولمت    غیتر  یتا  دولم  از اع،  دانشگا  نوو اس ؛ در حال  که

یطالیته  بتا    ایتن  در. گتردد  یمفتاوت   هتای  یافمه پیهای  به ینجر اس 

 نشته   بررست   زا تتن   یخملت،  عوایتل  اسمرس  ییاان بررس  وجود

 کتار  بته  استمرس  بتا  ییابله نوو در که یخملف  عوایل همچنین . اس 



 

 

 
http://jims.mui.ac.ir 

 و همکاران زهرا دانا سیادت پزشکیدندان و پزشکی دانشجویان عروقی -قلبی هایبیماری خطر عوامل

 986 1397اول آبان  ی/ هفته493ی / شماره 36سال  –مجله دانشکده پزشکی اصفهان 

 سیگار یصرف یثال  برای انه. ته  بررس  یحهود صور  به رونه  ی 

. اس  نشه  ارزیاب  یطالیه این در یخهر یواد یا الکل  یشروبا  یا و

 است .  پیچیته   کتل  ی جاییته  بته  نمایج تیمی، ها  یافمه این به توجه با

 چنه یرکای صور  به دیگری تر گسمرد  یطالیا  اس  بدمر بنابراین 

 .تونه انجام زیینه این در بیشمر ی نمونه حج، با و

 

 تشکر و قدردانی

ای پاتک  عموی  با کته   ی دکمری حرفه نایه این یطالیه به عنوان پایان

پشتمییان   در دانشگا  علوم پاتتک  اصتفدان تصتویب و بتا      325586

ییاون  پژوهش  آن دانشگا  به انجتام رستیه  است . نویستنهگان از     

 .نماینه دانشجویان  که در طرح همکاری داتمنه  سپاسگااری ی 
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Abstract 

Background: This study aimed to evaluate and compare the risk factors of cardiovascular diseases among boy 

students in first and last years of education in medicine and dentistry in Isfahan University of Medical Sciences, 

Isfahan, Iran, in year 2016.  

Methods: In this descriptive cross-sectional study, boy students in first and last years of education in medicine 

(160) and dentistry (40) were enrolled. Then, students were divided into two groups based on being on the last or 

the first year of their school, and completed the prepared checklist. The checklist included demographic 

information, anthropometrics, Food Frequency Questionnaire (FFQ), International Physical Activity 

Questionnaire (IPAQ), and Perceived Stress Scale. 

Findings: The main score of stress was significantly higher in last year students (38.62 ± 7.54) compared to the 

first year students (30.06 ± 5.18) (P < 0.001). There were no significant difference between the two groups based 

on nutritional status and physical activity (P > 0.050 for both). 

Conclusion: The level of stress was high in last year students of medicine and dentistry. Physical activity and 

nutritional status did not show any significant changes in different study years. 
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