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 سپاسگزاری
فکری و  ـاصل مطالعه، هم  ـر ح ـهای غیرواگی  طر بیماری ـوامل خ ـراقبت ع ـای نظام م  ـه ن دور از بررسی   ـاولی

 های دیگر   کارشناسان و خبرگان نظام سلامت کشور و کارکنان برخی سازمان               از زیادیهمکاری جمعی   
ن عزیزان  ـتک ای  ام تک ـار ذکر ن  ـ بزرگ ک  ه یدلیل گستر ـه ه ب ـر ک ـای زی ـه راد و سازمان  ـهر یک از اف   . است

الی و  های فکری، فنی، م    ا حمایت ـب اضرـزارش ح ـ گ ـه ین نظام و تهی   ـرار ای ـمقدور نیست، در طراحی و استق     
 .اند که لازم است از ایشان صمیمانه سپاسگزاری شود معنوی خود نقشی مهم ایفا کرده

 
 :ها خانم

 علیه حجت زاده  

 دکتر ناهید رضی  
     زینب یزدانی  
 ثریا بجانی  
  آزاده درمیانی  
  فهیمه مرادپور  
  مرضیه نامی  

 

 :آقایان

 دکتر فریدون عزیزی     
  قر لاریجانیدکتر با  
 دکتر کاظم محمد  
  دکتر محمداسماعیل اکبری  
  دکتر افشین صفایی  
  دکتر محسن نقوی  

     دکتر مجید توکلی  
  دکتر محمد زارع  
  دکتر محمد عباسی  
 دکتر علی رضا مغیثی  
    دکتر مهدی نورایی  
 حسین قانعی  

 دکتر محمدجواد کاویانی  

  مهدویدکتر سعید  
 

 معاونت بیماری های غیرواگیر و اداره ی امور عمومی مرکز         ه ی و کارشناسان حوز   ه هاسای ادار ؤ ر تمـام  
 مدیریت بیماری ها

 های آزمایشگاه امور کارشناسان هـا، بیماری با مبارزه گروه مـدیران بهداشتی، معاونان رؤسا، تمام  
 خـدمـات و پـزشـکی علوم های دانشکده/ ها دانشگاه ترممح کارکنان سایر و درمان و بهداشت ی حوزه

 بـررسی عملیـات پشتیبـانی و هـا داده پـردازش و گـردآوری امـور در کـه کـشور درمـانی ـ بهـداشتـی
 .انـد داشته مشارکت

 
 
 



 

 
/ ی دانشگاه ها تمام کارشناسـان و کارشناسان مسئـول بیمـاری هـای غیرواگیر در حـوزه ی معاونت بهداشت             

 . دانشکده های علوم پزشکی که بیشترین سهم در عملیاتی شدن این برنامه را در استان ها برعهده داشتند
   اداره ی کل حراست وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی 

 ان هااداره ی کل جغرافیایی و کدگذاری پستی شرکت پست جمهوری اسلامی ایران و اداره های تابعه در است  

 سازمان مدیریت و برنامه ریزی کشور  

 نیروی انتظامی جمهوری اسلامی ایران  

 نمایندگی سازمان بهداشت جهانی در ایران   
همچنین به این  وسیله از دانشگاه علوم پزشکی و خـدمات بهداشتی ـ درمـانی کردستان که در انتشار این                 

 . شودگزارش همکاری نموده است تشکر و قدردانی می

 

 

 

8 



9 

 

 پیش گفتار
بیـمـاری هـای . می تـوان بیماری هـا را بـراسـاس قـابلیت انتقـال به دو گـروه واگیـر و غیـرواگیـر تقسیم کـرد

ا را  ـه  بار بیماری  %43غیرواگیر که گاه از مهم ترین آنها بـا عنوان بیماری های مزمن یادمی شود، اینک حـدود              
این رقم از   .  فزاینده درحال اشغال جایگاه نخست در فهرست بار بیماری ها هستند           و با روندی   دربر می گیرند 

 .بار ناشی از سوانح و حوادث که پیامدهای غیرواگیر دارند جدا است
آگاهی از  های غیرواگیر دردسترس باشد، ولی       است اطلاعات مربوط به بار برخی از بیماری         هرچند ممکن 

. لازم است ی و کنترل کشورها     های پیشگیر   برای طراحی برنامه   وه ضروری   توزیع عوامل خطر آنها در جامع     
 و انتشاریابند که با     تهیه شدهای   کنند و لازم است به شیوه      بینی می  ا را پیش  ـه  بار بیماری  ه یاین اطلاعات آیند  

 به مراقبت   گام به  رویکرد گام  بهداشت جهانی ان  ـازمـس. دـکنن دایتـهای مرتبط را ه    موفقیت تصویب سیاست  
ای درحال توسعه درجهت دستیابی به نمایی از         ـاری کشوره ـرای ی ـهای غیرواگیر را ب    عوامل خطر بیماری  

 از اطلاعات با کیفیت     مقادیر اندک این ابتکار بر گردآوری مستمر      . است دهکروصیه  ـ و ت  عابـداین عوامل خطر ا   
ای جسمی  ـه ا سنجش ـات ب ـا تکمیل اطلاع  ـه ت ـنام ا پرسش ـرسشگری ب ـام آن از پ   ـه گ ـخوب تمرکزدارد که س   
 . شود می و آزمایشگاهی تعریف

های سطح    و انتشاریابد که سیاستگذاری     تهیه شدهای   اطلاعات مربوط به نیازهای جمعیت باید به شیوه         
خطر، د کشوری تغییرات عوامل     ـد از رون  ـایـسیاستگذاران ب . دـکن رغیبـی عینی ت  یا هـید اقدام ـلی را به تمه   ـم

. دـشون اهـای غیرواگیر آگ  ـه اریـرل بیم ـربخش پیشگیری و کنت   ـاثـه ـ   زینـای ه  داخلهـ م  هـایدامـمشکلات و اق  
اختن ـها، شناسایی و درگیرس     استفاده از رسانه    شـامل ذارانـر سیاستگ ـر ب ـثیـأرای ت ـی ب ـاطـهای ارتب  شیوه
 مختلف  لایه هایها را در     وانند پیام ـت ه می ـاع ک ـجتموذ در ا  ـاحب نف ـر اعضای ص  ـز سای ـنی امعه و ـران ج ـرهب

 .   شود میآنها  رودررو با ه هایکنند و یا برگزاری جلس پخشجامعه 
مطالعه و آزمون،    سال   2ه  ـران پس از قریب ب    ـ ای درای غیرواگیر   ـه وامل خطر بیماری  ـراقبت ع ـ م ه یبرنام
 ، علوم پزشکی کشور   های دانشکده /ها  با همت دانشگاه    و 1383جانبه در سال     سازی و جلب حمایت همه     ظرفیت

ان بهداشت جهانی به    ـسازمگام   هـب اده از رویکرد گام   ـمن استف ـامه ض ـن برن ـدر ای . درآمـدرایی  ـکل اج ـشبه 
 امید است تا با     ،ین ترتیب ه اب. شد های غیرواگیر، الزامات و شرایط کشوری نیز لحاظ        مراقبت عوامل خطر بیماری   

ر ـطح ه ـهای غیرواگیر در س    وامل خطر بیماری  ـوط به روند تغییرات ع    ـربـار نهایی این برنامه، اطلاعات م     استقر
 اجرایی را برای     ه ییافت  ادغام ه هایریزی مداخل  امهـرنـ تا امر سیاستگذاری و ب       شودور مشخص ـان و کش  ـاست

 . کندهای مختلف تسهیل مسئولان امر در بخش
 

 
 

 »دکتر محمدمهدی گویا«
 ها یس مرکز مدیریت بیماریئر
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 مقدمه
رود عامل   ها را دربر می گیرند که انتظارمی       بار بیماری  %43های غیرواگیر    اکنون در سراسر جهان بیماری    

% 79د کم و متوسط     کشورهای با درآم  . شوند 2020 تمام موارد مرگ تا سال       %73ها و     کل بار بیماری   60%
 به دلیل همه گیری این افزایش بیشتر     . بار این گونه بیماری ها را به خود اختصاص می دهند        % 85مرگ و   موارد  
های   جهانی بیماری  همه گیریراه حل کنترل    . است غیرواگیر در کشورهای درحال توسعه       های نوپدید  بیماری

.  جمعیت جهانی استوار است    نده یگیردربرای جامع و    ـه برنامه اسـه براس ـ ک است پیشگیری اولیه    ،غیرواگیر
پذیر باشد و همچنین کنترل آنها تاحد          در هر کجا که امکان      همه گیری هاهدف از این کار جلوگیری از وقوع         

های غیرواگیر شناسایی عوامل خطر اولیه        پیشگیری از بیماری   ه یپای.  می باشد جایی که بروزکرده   امکان در 
 .است این عوامل و پیشگیری و کنترل اه ی آنهو عمد
ان ـازمـس» دگی سالم ـ زن یاـرات و ارتق  ـاهش خط ـک «زارشـر در گ  ـیرواگیـهای غ  ل خطر بیماری  ـامـع 8

خون بالا    بسیاری ازجمله داشتن فشار    ه یگرچه خطرات عمد  ا. معرفی شده اند  2002بهداشت جهانی در سال     
 در اما علل اصلی بار عوامل خطر           ،دندارگستردگی عمومی     در تمام کشورها    و مصرف الکل و دخانیات     
 ).جدول الف(یافته و درحال توسعه متفاوت است جمعیت کشورهای توسعه

  میلیون کودک در کشورهای فقیر با      170درحالی که   )  میلادی 2002سال  (براسـاس گـزارش جهانـی سلامت      
 در  میلیارد انسان بالغ1میرند، بیش از  ا به این علت می میلیون نفر از آنه3 و سالانه بیش از ه  هستندوزنی مواج کم

  میلیون 5/0از این میان، سالانه حدود      . هستند میلیون نفر از آنها ازنظر بالینی چاق         300ند و   داروزن   جهـان اضافه  
   .دهند های مرتبط با چاقی جان خود را ازدست می مریکای شمالی و اروپای غربی بر اثر بیماریانفر در 
 مصرف مرتبط   ه یخصوص نحو  های مهم امروز قویاً به الگوهای زندگی و به           کثر عوامل خطر بیماری   ا

 »فقر«عنوان مثال در یک سر طیف،  به. دـم باشـیار کـا بسـصورت مصرف بسیار زیاد ی  تواند به  هستند که می  
 . شوند  مییعددهای واگیر و غیرواگیر مت  موجب بیماری»مصرف بیش از اندازه«و در سر دیگر آن 

 سلامت هستند و به تغییرات منفی متابولیک، مانند فشار           ه یکنند وزن و چاقی از عوامل مهم تعیین       اضافه 
این دو عامل، خطر . منجرمی شودولین ـر انسـرابـخون بالا، سطوح نامطلوب کلسترول و افزایش مقاومت در ب    

 ایشافز. دهند می سیاری از انواع سرطان را افزایش     رین و ب  ـ مغزی، دیابت شی   ه یهای عروق قلب، سکت    بیماری
اگر این  . فشار خون و کلسترول، ارتباط نزدیکی با مصرف بیش از حد غذاهای چرب، شیرین و پرنمک دارند                 

بر  دخانیات و الکل علاوه   . شوند رگبارتر می ـ م ،دـشنبا همراهمصرف الکل    دخانیات و    ه یثیرات کشند أغذاها با ت  
 .هستندها   جدی، عامل بسیاری از سرطانی، سکته و سایر امراضهای قلب بیماری

های   چاقی و بیماری   ، الکل ،الا، مصرف دخانیات  ـرول ب ـون و کلست  ـوع فشار خ  ـزان شی ـ می درحال حاضر، 
 .ند هستیافته با سیر صعودی مواجه مانند کشورهای توسعه مرتبط با آنها در کشورهای درحال توسعه نیز

ها  عروقی و برخی از سرطان      های قلبی  ها به پیشگیری از بیماری       و میوه  جاتبزیمصرف س ممکن است  
 میلیون مرگ در سال     3  حدود شود که مصرف کم این موارد در رژیم غذایی روزانه، به           کند و برآوردمی   کمک

 حدود  ، عامل تداتفاق می افدلیل تغییر در الگوهای زندگی و کار        ه همچنین، نداشتن فعالیت بدنی که ب     . منجرمی شود
 . است عروقیهای قلبی ها، دیابت و بیماری از موارد برخی سرطان% 15
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 های غیرواگیر عوامل خطر اصلی بیماری  .جدول الف

 یافته کشورهای توسعه کشورهای درحال توسعه

 دخانیات ومیر زیاد مرگ میر کم و مرگ
  بالاخون فشار وزنی کم الکل

 الکل منروابط جنسی غیرای وزنی کم
  بالاکلسترول آب غیربهداشتی  بالاخون فشار

  بدنیه ینمایه تود محیط بسته دود در دخانیات
یا کم تحرکی فعالیت نداشتن  وسبزیجات مصرف کم میوه و کمبود روی  بدنیه ینمایه تود

 ازجداروهای غیرم کمبود آهن  بالاکلسترول
 وزنی کم Aکمبود ویتامین  کمبود آهن

یجاتسبز م میوه ومصرف ک  خون فشار
های  دود ناشی از سوخت

 جامد در محیط بسته
 دخانیات

  بالاکلسترول آب غیربهداشتی

 کمبود آهن

  2002 سال ،جهانی بهداشت گزارش :منبع

     
 افزایشطور چشمگیری درحال    ه  درآمد اندک و متوسط ب     باین حال، فروش دخانیات و الکل در کشورهای          عدر
 دیگر  اند که از کشورهای    وزه مردم بیش از هر زمان دیگری درمعرض این محصولات و الگوها قرارگرفته               امر. است
ومیر   مثال، میزان مرگ   به عنوان. کنند می ها تحمیل  ر سلامت انسان  ـدی را ب  ـدت و ج  ـدمـی بلن یاهدیدـده و ته  ـواردش

 .ست اها  برابر بالاتر از غیرسیگاری2-3 ،ها در تمام سنین در سیگاری
هم اکنون نتایج مطالعه های مختلفی درخصوص وضعیت عوامل خطر بیماری های غیرواگیر در ایران دردسترس                

 مورد مطالعه   1378 سال سراسر کشور را در سال         15بررسی سلامت و بیماری که تمام افراد با سن بالای             . است
  هستند و میزان شیوع کلسترول      59160 بیش از  زنان دارای فشار خون   % 9/11مردان و   % 1/11قرارداد، مشخص کرد که    

در زنان شیوع بیشتری داشته و       ) ≤ BMI 30(چاقی. است% 4/12و در زنان    % 4/9 نیز در مردان     mg/dl240بیش از   
درخصوص مصرف دخانیات این مسئله برعکس است    . مردان چاق هستند  % 6/5است درحالی که فقط     % 2/14حدود  

در مطالعه ی انجام شده در    . شده استگزارش  % 7/1و در زنان    % 9/23ه میزان شیوع آن در مردان حدود         به طوری ک 
 سال،  15 در بین مردان بالای      ، شیوع مصرف روزانه دخانیات    1378-1379مناطق شهری و روستایی تهران در سال های        

 سال،  20نیز در گروه های سنی بالای      ) ≤ BMI 30(ازنظر چاقی . بوده است% 1/2 سـال   15و در زنـان بـالای     % 2/22
درخصوص بررسی فشار خون، این مطالعه نشان        . است گزارش شده % 5/29 و در زنان  % 4/14شیوع آن در مردان      

در . هستند 90140ون بالای ـال دارای فشار خ   ـ س 20 بالای   زنـان% 7/14 سال و    20 بالای   مردان% 9/16است که    داده
 mg/dl240بیش از   ، کلسترول   زنـان% 7/26 و   مـردان% 3/19 سال،   20 آزمایشگاهی چربی خون افراد بالای        بررسی
شد و    کشور انجام   استان 17 در مناطق روستایی     1378 آزمایشی پیشگیری و کنترل دیابت که از سال           ه یبرنام. اند داشته

 سال  30افراد بالای   % 25که   داد رگرفتند، نشان  سال تحت پوشش برنامه قرا     30نفر جمعیت بالای     000,730 طی آن 
 عامل  3 این تعداد هر     از% 11. هستند فامیلی مثبت برای دیابت      ه یدارای یکی از عوامل خطر چاقی، فشار خون و سابق         

 . بود% 3ی یزمان داشتند و شیوع دیابت در این گروه سنی و در مناطق روستا شده را هم خطر یاد
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 ی متعددیتنوع حوادث براساس مناطق جغرافیا.  هستندسوانح و حوادث گ ومیر در ایران    دومین علت مر   ،همچنین
  .کند می گیری انجام مداخله را طلب ای و تربیت نیروهای توانمند برای تصمیم ضرورت برقراری یک نظام مراقبت منطقه

دغام یافته به موضوع پیشگیری و     با توجه به توصیه هایی که در ادبیات بهداشت عمومی برای استفاده از رویکرد ا              
اثربخش و کارآمد مراقبت باید توجه خود را معطوف          کنترل بیماری های غیرواگیر شده است، لاجرم نظام های هزینه  ـ     

الگوهای متفاوتی از    . به عـوامل خطـری نماینـد کـه در آن واحـد بر چنـد بیماری عمده ی غیرواگیر تأثیرمی گذارند              
.  بیماری هـای غیـرواگیر و عـوامل خـطر آنهـا وجـوددارد کـه گاه توأم با برنامه ی مداخله ای هستند        نظام های مراقبت 

 .  هستندترین آنها  شده  کارلیای شمالی ازجمله شناختهه ی و پروژCINDI  ،MONICA ،CARMENابتکارهای
، درراستای پاسخ به نیاز     یرواگیرهای غ  ازمان بهداشت جهانی برای بیماری    ـابتکار جهانی مراقبت عوامل خطر س     

 روزافزون بین المللی برای دسترسی به اطلاعات معتبر و قابل مقایسه از عوامل خطر مهم و شایع بیماری های غیرواگیر                   
برای مراقبت جهانی عوامل خطر     لازم  ا و زیرساخت    ـه ایجاد دستورالعمل  اهداف کلی این ابتکار   . طراحی شده است 

خصوص بار،  و تدارک منابع اطلاعات جهانی در     ) وسعهـکشورهای درحال ت   کید خاص بر  أت با(رهای غیرواگی  بیماری
 بهداشت عمومی مبتنی بر     ه یگیری دربار   برای تصمیم  لازم ی مراقبت ابزار  ه یبرنام. استطر  ـوامل خ ـروند و توزیع ع   

  نوپدید های  بیماری همه گیریی تقلیل و محصور      یهدف نها   بهداشت عمومی با   له هایشواهد و پایش موفقیت مداخ     
 این ابتکار بر رویکردی گام بـه گام استوار است که در آن گام اول به پرسشگری، گام دوم به پرسشگری                    .استغیرواگیر  

 .  ، سنجش های جسمی و آزمایشگاهی می پردازدو سنجش های جسمی و گام سوم به پرسشگری

 : در این ابتکارهای مراقبت رای فعالیتبهدف  راهنما جهت انتخاب عوامل خطر چهار معیار
 یهای غیرواگیر اهمیت عوامل خطر برای بهداشت عمومی ازنظر انواع و شدت ناتوانی، معلولیت و مرگ بیماری              .1

 .استکه به این عوامل خطر مربوط 
  .های معتبر دادهقابل تکرار وری  آ جمعه یهزین .2
 غیرواگیر در   های  بیماری و تأثیردارندعوامل  این   روی   ا نشان دهـد مداخله ه  هـدی ک ـ شواه دردست بودن و قوت    .3

 .را کاهش می دهندجامعه 
  .طول زمانگیری تغییرات در   اندازهتضمین امکانمنظور   به با الگویی ثابت،بار عوامل خطر متفاوت گیری توانایی اندازه .4

 .شرح داده شده است» ب«نی در جدول براین اساس عوامل خطر مورد توجه در رویکرد گام به گام سازمان بهداشت جها

 
  غیرواگیره یهای عمد ثر در بیماریؤ م وعوامل خطر مشترک  .بجدول 

 عروقی  های قلبی بیماری دیابت بدخیمی های تنفسی بیماری
ها بیماری

 عوامل خطر

 مصرف توتون و تنباکو + + + +

 تغذیه + + + +

 نداشتن فعالیت بدنی مناسب + + + +

 چاقی + + + +

 فشار خون بالا + + - -

 افزایش قند خون + + + -

 های خون افزایش چربی + + + -
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 اهداف
 هدف کلی 

عـوامل خـطر راقبت ـرفیت نظام م  ـویت ظ ـتق یـا   ون ایجـاد   استاندارد برای امکا   ها و ابزارهای   کردن روش  فراهم .1
 . کشوربیماری های غیرواگیر در

 . عوامل خطر بیماری های غیرواگیر در استان هـا و کـشورتعیین اطلاعات پایـه از وضعیت .2
 

 اهداف اختصاصی 
 . تعیین وضعیت دموگرافیک جمعیت هـدف در استان هـا و کشور .1
 . جمعیت هدف در استان ها و کشور برخورداری از تسهیلات درتعیین وضعیت .2
 . تعیین الگوی تغذیه ی جمعیت هدف در استان ها و کشور .3
 .لیت بدنی جمعیت هدف در هنگام کار، تردد و اوقات فراغت در استان ها و کشورتعیین وضعیت فعا .4
تعیین سابقه ی اندازه گیری فشار خون، ابتلا به فشار خـون و مصـرف داروهـای ضدفـشار خون بالا در جمعیت                  .5

 .هدف در استان ها و کشور
مصرف دارو برای درمان بیماری قند در جمعیت  تعیین سابقه ی انـدازه گیری قند خـون، ابتـلا به بیمـاری قنـد و            .6

 .هدف در استان ها و کشور
 .تعیین میانگین فشار خون جمعیت هدف در استان ها و کشور .7
 . تعیین میزان پرفشاری خون در جمعیت هدف در استان ها و کشور .8
 .ها و کشور های متفاوت از لحاظ فشار خون در استان تعیین توزیع جمعیت هدف در گروه .9

 .یین میانگین وزن جمعیت هدف در استان ها و کشورتع .10
 .تعیین میانگین قد جمعیت هدف در استان ها و کشور .11
 .تعیین میانگین اندازه ی دور کمر جمعیت هدف در استان ها و کشور .12
 .ها و کشور در جمعیت هدف در استان) BMI(تعیین متوسط نمایه توده ی بدنی .13
 .ها و کشور عیت هدف در استانوزن و چاقی در جم تعیین وضعیت اضافه .14
 .ها و کشور و الگوی مصرف آن در جمعیت هدف در استان) درحال حاضر و گذشته(تعیین وضعیت مصرف دخانیات .15
 .ها و کشور تعیین میانگین قند خون جمعیت هدف در استان .16
 .ها و کشور های متفاوت از لحاظ قند خون در استان تعیین توزیع جمعیت هدف در گروه .17
 .ها و کشور  میانگین کلسترول تام خون جمعیت هدف در استانتعیین .18
 .ها و کشور های متفاوت از لحاظ کلسترول تام خون در استان تعیین توزیع جمعیت هدف در گروه .19
 

 نامه     پرسش
 :د شاستفاده ان کشورـه استـون پایلوت در سـس از آزمـخش پـمل دو با ش نامه ای پرسش،ن نظامـای ایـه ررسیـدر ب

 پرسش  های. دوش می نامه درج   اول و دوم پرسش    ه یاین اطلاعات در صفح   . اطلاعات عمومی خانوار است    :بخش اول 
برای پرکردن اطلاعات این قسمت     . استاین بخش شامل مشخصات خانوار و مشخصات افراد واجد شرایط برنامه             

 .د شومی ا تکمیلپرسش هن وص ایـها درخص ده و پاسخـش الؤوار سـترین فرد خان باید از مطلع
  نشانی، واقع شده در آن خـوشه کـه منطقه ای طبق) شهری یا روستایی(نام شهرستان و کد منطقهام و کد استان، ـن
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شماره ی خوشه، نام و نام خانوادگی و یا درصورت لزوم اسم مستعار سرپرست خانوار، شماره ی                دقیق و کامل خانوار،     
رهایی که حضور داشته اند، تعداد خانوار بازدیدشده، تعداد خانواری که در هر واحد مسکونی              تعداد خانوا  خانوار براساس 
نوع مالکیت محل سکونت،  وضعیت محل سکونت از لحاظ نوع ساختمان، عداد اعضای خانوار موردنظر،ت ،زندگی می کنند
 به منظور سیاحت، زیـارت و یا تفریح       سفرهای خانوار تعداد  در اختیار خانوار، داشتن خودرو شخصی،         تعداد اتاق های 

 سـاله ی خانوار، نام و نام خانوادگی تمام افراد واجـد شرایط خانوار            15-64، مشخصات هر یک از افراد       در یک سال  
 به طور کامل و به ترتیب نسبت با سرپرست خانوار، نسبت فـرد واجد شرایط با سرپرست خانوار، جنسیت و تاریخ تولد                   

 .ضایت فرد مصاحبه شونده با شرکت در بررسی، وضعیت تأهل و تحصیلات و شغل اصلی شرکت کنندهپاسخ دهنده، ر

 .است این دور از بررسی عوامل خطر رفتاری و بینابینی پرسش های :بخش دوم
 

 سبک شناسی و روش کار 
گام عوامل   به گام مراقبت   گیری از مستندات رویکرد    های غیرواگیر در ایران، با بهره       نظام مراقبت عوامل خطر بیماری    

 معتبر و قابل    های برای حصول به داده    است که توسط سازمان بهداشت جهانی       های غیرواگیر طراحی شده    خطر بیماری 
ها  در این نظام، داده    .د شومی ها توصیه  المللی درخصوص عوامل خطر این بیماری       مقایسه در سطوح کشوری و بین      
 تمامهر استان   در   .د شومی های جسمی و آزمایشگاهی انجام      و سنجش  گریز پرسش توسط پیمایش مقطعی با استفاده ا     

 و ورود   زشکی درگیر پرسشگری  ـوزش پ ـان و آم  ـهای علوم پزشکی تابع وزارت بهداشت، درم        دانشکده /ها دانشگاه
 استان  3در  (کز استان  علوم پزشکی مستقر در مر     ه یدانشکد / دانشگاه فقطها به رایانه بودند، ولی       نامه های پرسش  داده
ران دانشگاه علوم پزشکی    ـان ته ـهد و در است   ـزشکی مش ـ دانشگاه علوم پ   فقطمالی  ـوی و ش  ـوبی، رض ـراسان جن ـخ

 .دشا ـه متولی انجام مراحل تحلیل داده) ایران
ی در  گیری آزمایشگاه   منزل و نمونه   های جسمی درِ    حضوری و سنجش   ه یها ازطریق مصاحب   ها داده  در این بررسی  

های نظام مراقبت در سال       شده در اولین دور از بررسی        انتخاب ـه ینمون .شوند می یید گردآوری أهای مورد ت   آزمایشگاه
 ه یاست که برای اولین بار در کشور با استفاده از اطلاعات موجود در پایگاه اطلاعاتی ادار                 نفر بوده  404,89 بالغ بر  1383

گیری   نمونهه یا رویکرد سیستماتیک و با شیوـران، بـلامی ایـکت پست جمهوری اسکل جغرافیایی و کدگذاری پستی شر
شده با پراکندگی تعداد      ای انتخاب ـه تناسب پراکنش سرخوشه  . اند شده ها انتخاب  ای از کل استان     ای چندمرحله  خوشه

 کاره گیری ب   نمونه ه یا از مشخصات شیو   ـهر و روست  ـان و نسبت جمعیتی ش    ـتلف پستی است  ـواحی مخ ـخانوار در ن  
شده در    توصیه ه یاست که معادل حداقل نمون      نفر بوده  2500ترین استان کشور     جمعیت حداقل تعداد نمونه در کم    .  استرفته
  .است نفر بوده 020,10  فنی سازمان بهداشت جهانی و بیشترین تعداد نمونه مربوط به استان تهران و بالغ بره یتوصی

 زن و مرد    برابر سال، به تعداد     55-64 و   45-54،  35-44،  25-34،  15-24 در پنج گروه سنی      گیری در این نمونه  
 نفر زن   250 نفر مرد و     250 نفر شامل    500 در هر گروه سنی       ،ین ترتیب ه اب .شدند برای شرکت در بررسی انتخاب    

ای جسمی و   ـه ا و سنجش  ه احبهـمص. گیرد  سال را دربر نمی    15-24 گروه سنی    فقط خون    هایآزمایش. حضوردارند
 /ها گاهـان دانش ـارکنـگی از ک  ـه هم ـده ک ـدی ان دوره ـکنندگ احبهـوسط مص ـ ت 12/11/83 تا   1/10/83خون از مورخ    

. است  انجام گرفته  ،وزش پزشکی هستند  ـان و آم  ـداشت، درم ـ وزارت به  ه یلوم پزشکی زیرمجموع  ـهای ع  دانشکده
گام سازمان بهداشت    به  اصلی و تکمیلی رویکرد گام      ه ینام شده از پرسش   سرجمه و اقتبا  ـ این نظام ت   ه یامـن پرسش

ها یک   برای ورود داده  . دـون ش ـایلوت آزم ـررسی پ ـامل و در یک ب    ـ انتخابی ک  پرسش های که با برخی     استهانی  ـج
. ها وارد رایانه شد    تانریق در سطح اس   ـا از این ط   ـه  و داده   شـدشم طراحی ـرایش ش ـوی  Epi Info ه یافزار در برنام   نرم
، اعمال وزن جمعیتی و     SPSSافزار    نرم  یامهـط برن ـالایش و توس  ـوری پ ـهای نهایی در هر استان و در سطح کش         داده

 . شدنـدات آماده گزارشـا تحلیل و اطلاعـه برآورد استانی و کشوری وضعیت متغیرها بررسی، داده
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  هافهرست جدول

 های مختلف سنی رد بررسی برحسب گروه موه یتعداد نمون: 1 ه یشمار –

 های مورد بررسیهل در نمونهأتوزیع فراوانی نسبی وضعیت ت: 2 ه یشمار –

 های مورد بررسیتوزیع فراوانی نسبی وضعیت تحصیلی نمونه: 3 ه یشمار –

 توزیع فراوانی نسبی تعداد روزهای مصرف میوه در هفته: 4 ه یشمار –

 در هفتهسبزیجات مصرف داد روزهای توزیع فراوانی نسبی تع: 5 ه یشمار –

 توزیع فراوانی نسبی دفعات مصرف ماهی در هفته: 6 ه یشمار –

 نوع روغن مصرفی برای پخت غذاتوزیع فراوانی نسبی : 7 ه یشمار –

 ی عادی هفته درهای صنعتی میوههای گازدار و آبنوشابهدفعات مصرف  توزیع فراوانی نسبی: 8 ه یشمار –

 عادی ه یهفتدر ) سمبوسه، پیتزا، کالباس، سوسیس، همبرگر(ساندویچ مصرف دفعات نسبی راوانیف توزیع: 9 ه یشمار –

  عادیه یدر هفتنبات و شکلات  پفک، آب چیپس،دفعات مصرف  توزیع فراوانی نسبی: 10 ه یشمار –

 توزیع فراوانی نسبی دفعات مصرف لبنیات در هفته: 11 ه یشمار –

  روزانهه ی وعدسهمصرف نمک سر سفره در توزیع فراوانی نسبی : 12 ه یشمار –

  روزانه ی وعدهسهتوزیع فراوانی نسبی مصرف غذای سرخ کرده در : 13 ه یشمار –

 )cm(میانگین قد افراد مورد بررسی: 14 ه یشمار –

 )kg(افراد مورد بررسی میانگین وزن: 15 ه یشمار –

 )cm(فراد مورد بررسیادور کمر   یاندازهمیانگین : 16 ه یشمار –

  )2kg/m( بدنی افراد مورد بررسیه یمیانگین نمایه تود: 17 ه یارشم –

  بدنیه یهای نمایه تود توزیع فراوانی نسبی وضعیت جسمی برحسب گروه: 18 ه یشمار –

 سال گذشته در افراد مورد بررسی در شهریک در  خون گیری فشار اندازهه یتوزیع فراوانی نسبی سابق: 19 ه یشمار –

 سال گذشته در افراد مورد بررسی در روستا  یکخون در گیری فشار اندازهه ی فراوانی نسبی سابقتوزیع: 20 ه یشمار –

 سال گذشته در افراد مورد بررسی در شهر و روستا یکدر  خون گیری فشاراندازهه ی توزیع فراوانی نسبی سابق: 21 ه یشمار –

 در بهداشتی سایر کارکنان پزشک یا حسب اعلامبرخون   افزایش فشار ه یسابقتوزیع فراوانی نسبی    : 22 ه یشمار –
 سال گذشته در شهر یک

 بهداشتی  سایر کارکنان زشک یا   ـپ رحسب اعلام ـبخون    افزایش فشار  ه یسابقتوزیع فراوانی نسبی    : 23 ه یشمار –
 روستاسال گذشته در  یکدر 

 در بهداشتی سایر کارکنان یا پزشکبرحسب اعلام خون   افزایش فشار سابقه یتوزیع فراوانی نسبی    : 24 ه یشمار –
 روستا  شهر وسال گذشته دریک 

 سال گذشته در افراد مورد بررسی در شهر یکگیری قند خون در  اندازهه یتوزیع فراوانی نسبی سابق: 25 ه یشمار –

 روستاسال گذشته در افراد مورد بررسی در  یک گیری قند خون در اندازهه یتوزیع فراوانی نسبی سابق: 26 ه یشمار –

 سال گذشته در افراد مورد بررسی در شهر و روستا یکگیری قند خون در  اندازهه یتوزیع فراوانی نسبی سابق: 27 ه یشمار –

  یا سایر کارکنان بهداشتی در شهربرحسب تشخیص پزشک قبلی دیابت ه یتوزیع فراوانی نسبی سابق: 28 ه یشمار –

 روستا یا سایر کارکنان بهداشتی در برحسب تشخیص پزشکی دیابت  قبله یتوزیع فراوانی نسبی سابق: 29 ه یشمار –
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 روستا و شهر  یا سایر کارکنان بهداشتی دربرحسب تشخیص پزشک قبلی دیابت ه یتوزیع فراوانی نسبی سابق: 30 ه یشمار –

 خون درحال حاضر در شهر  استفاده از داروی فشاره یتوزیع فراوانی نسبی سابق: 31 ه یشمار –

 خون درحال حاضر در روستا توزیع فراوانی نسبی استفاده از داروی فشار: 32 ه یشمار –

 خون درحال حاضر در شهر و روستا توزیع فراوانی نسبی استفاده از داروی فشار: 33 ه یشمار –

 )mmHg(های جمعیتی ازنظر فشار خون توزیع فراوانی نسبی گروه: 34 ه یشمار –

 های مورد بررسی نمونهدر) mmHg(خون میانگین فشار: 35 ه یشمار –

 )mg/dl(میانگین قند خون: 36ه ی شمار –

 مورد بررسیهای  در نمونه)mg/dl( میزان قند خون سنی برحسبهای توزیع فراوانی نسبی گروه: 37ه ی شمار –

 )mg/dl(میانگین کلسترول خون: 38 ه یشمار –

 مورد بررسی های  در نمونه)mg/dl(ون میزان کلسترول خ سنی برحسبهای توزیع فراوانی نسبی گروه: 39 ه یشمار –

 توزیع فراوانی نسبی مصرف دخانیات: 40ه ی شمار –

 صورت روزانه درحال حاضره توزیع فراوانی نسبی مصرف دخانیات ب: 41ه ی شمار –

  افراد سیگاری درحال حاضره یمیانگین تعداد نخ سیگار مصرفی روزان: 42 ه یشمار –

  افراد سیگاری درحال حاضره یاد نخ سیگار مصرفی روزانتوزیع فراوانی نسبی تعد: 43 ه یشمار –

  در اوقات فراغتفعالیت بدنیتوزیع فراوانی نسبی شدت : 44ه ی شمار –

 فعالیت بدنی دارند دقیقه 10توزیع فراوانی نسبی افرادی که در اوقات فراغت حداقل : 45 ه یشمار –

  داشتندبدنیر اوقات فراغت فعالیت  گذشته ده یمیانگین تعداد روزهایی که در هفت: 46 ه یشمار –
 

 فهرست نمودارها

  سال برحسب استان محل زندگی15-24 گروه سنی ،توزیع فراوانی نسبی تعداد روزهای مصرف میوه در هفته: 1 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی25-34، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی تعداد روزهای مصرف میوه در هفته: 2 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی35-44، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی تعداد روزهای مصرف میوه در هفته: 3 ه یمارش –

  سال برحسب استان محل زندگی45-54، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی تعداد روزهای مصرف میوه در هفته: 4 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی55-64  گروه سنی،ه در هفتهتوزیع فراوانی نسبی تعداد روزهای مصرف میو: 5 ه یشمار –

 سال برحسب   15-24  گروه سنی  ،در هفته سبزیجات  رف  ـای مص ـداد روزه ـتوزیع فراوانی نسبی تع   : 6 ه یشمار –
 استان محل زندگی

 سال برحسب   25-34  گروه سنی  ،در هفته سبزیجات  رف  ـای مص ـداد روزه ـتوزیع فراوانی نسبی تع   : 7 ه یشمار –
 تان محل زندگیاس

سال برحسب   35-44 گروه سنی    ،در هفته سبزیجات  صرف  ـای م ـداد روزه ـتوزیع فراوانی نسبی تع   : 8 ه یشمار –
 استان محل زندگی

سال برحسب   45-54 گروه سنی    ،در هفته سبزیجات  ای مصرف   ـداد روزه ـراوانی نسبی تع  ـتوزیع ف : 9 ه یشمار –
 استان محل زندگی

 سال برحسب   55-64 گروه سنی    ، در هفته  سبزیجاترف  ـای مص ـی نسبی تعداد روزه   توزیع فراوان : 10 ه یشمار –
 استان محل زندگی

  سال برحسب استان محل زندگی15-24 گروه سنی ،در هفتهماهی مصرف دفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 11 ه یشمار –



    غیرواگیر بیماری هایگزارش وضعیت عوامل خطر                                   

 

18 

  سال برحسب استان محل زندگی25-34نی  گروه س،در هفتهماهی مصرف دفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 12 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی35-44 گروه سنی ،در هفتهماهی مصرف دفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 13 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی45-54 گروه سنی ،در هفتهماهی مصرف دفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 14 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی55-64 گروه سنی ،در هفتهماهی مصرف دفعات یع فراوانی نسبی تعداد توز: 15 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی15-24 گروه سنی ،در هفتهلبنیات مصرف دفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 16 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی25-34 گروه سنی ، در هفته لبنیاتمصرفدفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 17 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی35-44  گروه سنی،در هفتهلبنیات مصرف دفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 18 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی45-54 گروه سنی ،در هفتهلبنیات مصرف دفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 19 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی55-64 گروه سنی ،در هفتهلبنیات مصرف دفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 20 ه یشمار –

 سال  15-24  گروه سنی  ، روزانه  یدهـ وع سهفره در   ـر س ـنمک س رف  ـمصراوانی نسبی   ـوزیع ف ـت: 21 ه یشمار –
 برحسب استان محل زندگی

 سال  25-34 گروه سنی    ، روزانه ه یدـ وع سـهفره در   ـر س ـنمک س رف  ـمصراوانی نسبی   ـوزیع ف ـت: 22 ه یشمار –
 برحسب استان محل زندگی

 سال  35-44 گروه سنی    ، روزانه ه یدـ وع سـهفره در   ـر س ـنمک س رف  ـمصراوانی نسبی   ـوزیع ف ـت: 23 ه یشمار –
 برحسب استان محل زندگی

 سال  45-54 گروه سنی    ، روزانه ه یدـع و سـهفره در   ـر س ـ نمک س  رفـ مص راوانی نسبی ـوزیع ف ـت: 24 ه یشمار –
 برحسب استان محل زندگی

 سال  55-64 گروه سنی    ، روزانه ه یدـ وع سـهفره در   ـر س ـنمک س رف  ـمصراوانی نسبی   ـوزیع ف ـت: 25 ه یشمار –
 برحسب استان محل زندگی

 سال  15-24ی  ـروه سن ـ گ ،هـ روزان ه ی وعد سهدر  کرده   رخـذای س ـرف غ ـمصتوزیع فراوانی نسبی    : 26 ه یشمار –
 برحسب استان محل زندگی

 سال  25-34روه سنی   ـ گ ،هـ روزان ه یدـ وع سهدر  کرده   ذای سرخ ـصرف غ ـموزیع فراوانی نسبی    ـت: 27 ه یشمار –
 برحسب استان محل زندگی

 سال  35-44روه سنی   ـ گ ،هـ روزان ه یدـ وع سهدر  رده  ـک ذای سرخ ـصرف غ ـمتوزیع فراوانی نسبی    : 28 ه یشمار –
 ستان محل زندگیبرحسب ا

 سال  45-54روه سنی   ـ گ ، روزانه ه ی وعد سهدر  رده  ـک رخـذای س ـصرف غ ـمی  ـتوزیع فراوانی نسب  : 29 ه یشمار –
 برحسب استان محل زندگی

 سال  55-64روه سنی   ـ گ ،هـ روزان ه یدـ وع سهدر  رده  ـک رخـذای س ـمصرف غ توزیع فراوانی نسبی    : 30 ه یشمار –
 برحسب استان محل زندگی

 ال برحسب استان محل زندگیـ س15-24روه سنی ـ گ،سمیـوضعیت جراوانی نسبی ـتوزیع ف: 31  یهشمار –

 ال برحسب استان محل زندگیـ س25-34روه سنی ـ گ،سمیـوضعیت جراوانی نسبی ـتوزیع ف: 32 ه یشمار –

 گیال برحسب استان محل زندـ س35-44روه سنی ـ گ،سمیـوضعیت جراوانی نسبی ـتوزیع ف: 33 ه یشمار –

 ال برحسب استان محل زندگیـ س45-54روه سنی ـ گ،سمیـوضعیت جراوانی نسبی ـتوزیع ف: 34 ه یشمار –
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 ال برحسب استان محل زندگیـ س55-64روه سنی ـ گ،سمیـوضعیت جراوانی نسبی ـتوزیع ف: 35 ه یشمار –

  محل زندگی سال برحسب استان15-24 گروه سنی ،خون وضعیت فشارتوزیع فراوانی نسبی : 36 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی25-34 گروه سنی ،خون وضعیت فشارتوزیع فراوانی نسبی : 37 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی35-44 گروه سنی ،خون وضعیت فشارتوزیع فراوانی نسبی : 38 ه یشمار –

 سب استان محل زندگی سال برح45-54 گروه سنی ،خون وضعیت فشارتوزیع فراوانی نسبی : 39 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی55-64 گروه سنی ،خون وضعیت فشارتوزیع فراوانی نسبی : 40 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی25-34 گروه سنی ،وضعیت قند خونتوزیع فراوانی نسبی : 41 ه یشمار –

 ال برحسب استان محل زندگی س35-44 گروه سنی ،وضعیت قند خونتوزیع فراوانی نسبی : 42 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی45-54 گروه سنی ،وضعیت قند خونتوزیع فراوانی نسبی : 43 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی55-64 گروه سنی ،وضعیت قند خونتوزیع فراوانی نسبی : 44 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی25-34ی  گروه سن،وضعیت کلسترول خونتوزیع فراوانی نسبی : 45 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی35-44 گروه سنی ،وضعیت کلسترول خونتوزیع فراوانی نسبی : 46 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی45-54 گروه سنی ،وضعیت کلسترول خونتوزیع فراوانی نسبی : 47 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی55-64 گروه سنی ،ترول خونوضعیت کلستوزیع فراوانی نسبی : 48 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی15-24 گروه سنی ،مصرف دخانیاتتوزیع فراوانی نسبی : 49 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی25-34 گروه سنی ،مصرف دخانیاتتوزیع فراوانی نسبی : 50 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی35-44 گروه سنی ،رف دخانیاتمص توزیع فراوانی نسبی :51 ه یشمار –

  سال برحسب استان محل زندگی45-54 گروه سنی ،مصرف دخانیاتتوزیع فراوانی نسبی  :52 ه یشمار –

 سال برحسب استان محل زندگی 55-64 گروه سنی ،مصرف دخانیات توزیع فراوانی نسبی :53 ه یشمار –

 فعـالیت بـدنی دارنـد،  قه  ـ دقی 10ل  ـداقـراغت ح ـات ف ـه در اوق  ـرادی ک ـ اف یراوانی نسب ـوزیع ف ـت: 54 ه یشمار –
  سال برحسب استان محل زندگی15-24روه سنی ـگ

روه سنی  ـ گ فعالیت بدنی دارند،   دقیقه   10راغت حداقل   ـات ف ـ افرادی که در اوق    یتوزیع فراوانی نسب  : 55 ه یشمار –
  سال برحسب استان محل زندگی34-25

روه سنی ـ گفعالیت بدنی دارند، دقیقه 10راغت حداقل  ـات ف ـ افرادی که در اوق    یتوزیع فراوانی نسب  : 56 ه یشمار –
  سال برحسب استان محل زندگی44-35

روه سنی ـ گفعالیت بدنی دارند، دقیقه 10راغت حداقل  ـات ف ـ افرادی که در اوق    ی توزیع فراوانی نسب   :57 ه یشمار –
 گی سال برحسب استان محل زند54-45

 گروه سنی   فعالیت بدنی دارند،   دقیقه   10راغت حداقل   ـات ف ـ افرادی که در اوق    یتوزیع فراوانی نسب  : 58 ه یشمار –
  سال برحسب استان محل زندگی64-55
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 نتایج. 1
ترین متغیرهای دور اول بررسی نظام       های مربوط به مهم     و نمودارهای ذیل نتایج تحلیل داده       هاجدول :نتایج کشوری 

 ها  تجمعی تمام استان   یها رآورد کشوری داده  ـاصل ب ـ ح ،این نتایج . ستهای غیرواگیر ا   ت عوامل خطر بیماری   مراقب
با توجه به حجم زیاد نمونه در       . دـان شده های سنی تنظیم   های سنی مختلف و برآورد کل گروه       ست که در قالب گروه    ا

 از  بنابراین، است؛بسیار باریک   ) یانگین و شیوع متغیرها   م(شده های انجام  برای برآورد % 95این بررسی، حدود اطمینان     
 ).قانون اعداد بزرگ(است درج آن در گزارش خودداری شده

 
 
 

 های مختلف سنی  مورد بررسی برحسب گروهه یتعداد نمون: 1 ه یجدول شمار

 شهر روستا کل
 مردان زنان کل مردان زنان کل مردان زنان کل

 گروه سنی

18443 9174 9269 6579 3263 3316 11864 5911 5953 24-15 
17959 8898 9061 6375 3169 3206 11584 5729 5855 34-25 
17765 8784 8981 6238 3072 3166 11527 5712 5815 44-35 
17887 8910 8977 6267 3136 3131 11620 5774 5846 54-45 
17350 8556 8794 6151 3051 3100 11199 5505 5694 64-55 
89404 44322 45082 31610 15691 15919 57794 28631 29163 64-15 

 
 
 

 های مورد بررسیهل در نمونهأتوزیع فراوانی نسبی وضعیت ت: 2 ه یجدول شمار

 مرد زن کل
 هلأمت مجرد سایر هلأمت مجرد سایر هلأمت مجرد سایر

 گروه سنی

0/6 76/0 23/4 0/7 66/9 32/4 0/5 85/3 14/2 24-15 
1/0 21/9 77/1 1/7 18/5 79/8 0/4 25/3 74/3 34-25 
2/0 4/4 93/7 3/5 5/3 91/2 0/5 3/5 96/1 44-35 
4/4 2/5 93/0 8/3 3/6 88/1 0/6 1/4 97/9 54-45 

10/4 2/8 86/7 19/4 4/3 76/2 1/7 1/4 97/0 64-55 
 کشوری برآورد 61/75 37/65 0/6 64/63 31/68 3/69 63/03 34/75 2/22
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 های مورد بررسیتوزیع فراوانی نسبی وضعیت تحصیلی نمونه: 3 ه یل شمارجدو

 مرد
7 6 5 4 3 2 1 

 یگروه سن

0/3 11/4 27/7 28/3 21/3 9/3 1/6 24-15 
0/9 17/3 25/2 7/1 24/7 20/3 4/5 34-25 
0/9 11/6 18/9 5/4 20/1 30/3 12/6 44-35 
1/0 8/7 14/8 2/8 10/1 36/1 26/6 54-45 
1/1 4/7 7/3 1/8 6/0 34/3 44/8 64-55 
 کشوری برآورد 10/9 21/1 19/3 13/7 22/3 12/0 7/.

 
 
 

 زن
7 6 5 4 3 2 1 

 یگروه سن

0/3 12/6 31/1 21/2 16/8 15/4 2/7 24-15 
0/7 12/6 21/2 4/8 18/3 31/6 10/8 34-25 
0/6 5/0 12/9 3/4 13/0 35/7 29/4 44-35 
0/8 2/6 8/1 1/5 5/6 29/0 52/3 54-45 
0/5 1/0 3/0 0/7 2/6 18/6 73/7 64-55 
 کشوری برآورد 20/5 24/9 14/1 10/2 20/6 9/2 0/5

 
 
 

 کل
7 6 5 4 3 2 1 

 یگروه سن

0/3 12/0 29/4 24/7 19/0 12/4 2/2 24-15 
0/8 15/0 23/2 5/9 21/5 25/9 7/6 34-25 
0/8 8/3 15/9 4/5 16/6 33/0 20/9 44-35 
0/9 5/6 11/5 2/2 7/9 32/6 39/4 54-45 
0/8 2/9 5/1 1/3 4/3 26/5 59/1 64-55 
 کشوری برآورد 15/7 22/9 16/7 12/0 21/4 10/6 0/6

 دانشگاهی دیپلم یا پیش  .5سواد                                             بی. 1
  دانشگاهی. 6   ابتدایی یا تحصیلات غیررسمی             . 2
  سایر. 7  راهنمایی                                         .3
 دبیرستان  .4
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 توزیع فراوانی نسبی تعداد روزهای مصرف میوه در هفته: 4 ه یجدول شمار

 مرد
7 6 5 4 3 2 1 0 

 یگروه سن

39/7 3/7 6/0 10/4 17/6 12/6 6/2 3/8 24-15 
43/3 4/1 5/6 10/1 17/1 11/3 5/6 3/0 34-25 
40/2 3/9 5/5 9/5 16/5 12/8 6/5 5/1 44-35 
38/4 3/0 4/7 8/1 17/1 13/8 8/3 6/5 54-45 
37/2 2/8 4/3 8/1 15/9 14/7 8/7 8/3 64-55 
 کشوری برآورد 4/6 6/6 12/7 17/1 9/7 5/5 3/7 40/3

 
 
 

 زن
7 6 5 4 3 2 1 0 

 گروه سنی

48/1 3/4 5/0 8/7 15/3 10/5 5/4 3/6 24-15 
50/7 3/4 4/7 8/0 14/7 10/3 4/9 3/3 34-25 
45/0 3/1 4/3 7/7 15/9 12/0 6/7 5/4 44-35 
42/8 2/8 3/8 7/6 15/2 13/1 7/6 7/0 54-45 
40/0 3/0 4/1 7/2 15/6 14/0 8/0 8/1 64-55 
 کشوری برآورد 4/6 6/0 11/3 15/3 8/1 4/6 3/2 46/9

 
 
 

 کل
7 6 5 4 3 2 1 0 

 گروه سنی

43/9 3/6 5/5 9/5 16/4 11/5 5/8 3/7 24-15 
47/0 3/7 5/1 9/1 15/9 10/8 5/3 3/2 34-25 
42/6 3/5 4/9 8/6 16/2 12/4 6/6 5/2 44-35 
40/6 2/9 4/3 7/8 16/2 13/5 7/9 6/8 54-45 
38/6 2/9 4/2 7/7 15/7 14/3 8/4 8/2 64-55 
 کشوری برآورد 4/6 6/3 12/0 16/2 8/9 5/0 3/5 43/5
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 در هفتهسبزیجات مصرف توزیع فراوانی نسبی تعداد روزهای : 5 ه یجدول شمار

 مرد
7 6 5 4 3 2 1 0 

 یگروه سن

28/2 3/2 4/9 8/0 17/3 16/0 10/7 11/7 24-15 
28/9 3/3 4/7 8/9 17/7 15/6 10/6 10/3 34-25 
30/5 3/2 5/0 9/1 16/4 14/9 10/7 10/1 44-35 
31/8 3/3 4/9 8/0 16/2 14/4 9/7 11/6 54-45 
30/7 2/8 4/6 7/9 16/1 14/8 9/9 13/2 64-55 
 کشوری برآورد 11/2 10/5 15/4 17/0 8/4 4/8 3/2 29/5

 
 
 

 زن
7 6 5 4 3 2 1 0 

 گروه سنی

33/2 3/4 5/1 8/2 16/3 14/6 9/4 9/7 24-15 
34/8 3/1 4/6 7/9 16/2 13/7 9/6 10/0 34-25 
36/2 3/4 4/9 7/6 15/4 13/4 9/4 9/8 44-35 
36/2 3/1 4/8 7/0 15/2 13/5 9/5 10/7 54-45 
32/1 2/8 4/5 6/8 15/3 13/6 10/5 14/3 64-55 
 کشوری برآورد 10/3 9/5 14/0 15/9 7/8 4/9 3/2 34/5

 
 
 

 کل
7 6 5 4 3 2 1 0 

 یگروه سن

30/7 3/3 5/0 8/1 16/8 15/3 10/0 10/7 24-15 
31/8 3/2 4/7 8/4 16/9 14/7 10/1 10/1 34-25 
33/4 3/3 4/9 8/3 15/9 14/2 10/1 10/0 44-35 
34/0 3/2 4/9 7/5 15/7 14/0 9/6 11/2 54-45 
31/4 2/8 4/5 7/4 15/7 14/2 10/2 13/7 64-55 
 کشوری برآورد 10/8 10/0 14/7 16/5 8/1 4/8 3/2 31/9
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 ماهی در هفتهتوزیع فراوانی نسبی دفعات مصرف : 6 ه یجدول شمار

 مرد
4 = > 3 2 1 0 

 گروه سنی

2/6 4/9 13/1 26/5 52/8 24-15 
2/7 5/0 13/6 27/6 51/1 34-25 
2/8 4/9 13/8 27/8 50/7 44-35 
2/7 4/6 12/1 25/7 54/9 54-45 
2/9 4/5 11/4 22/9 58/4 64-55 
 کشوری برآورد 52/8 26/6 13/1 4/9 2/7

 
 
 

 زن
4 = > 3 2 1 0 

 گروه سنی

2/3 4/8 12/4 26/9 53/7 24-15 
2/6 4/9 13/9 27/3 51/4 34-25 
2/6 4/5 13/0 26/5 53/5 44-35 
2/7 4/6 12/2 23/4 57/0 54-45 
2/5 4/2 11/6 22/3 59/5 64-55 
 کشوری برآورد 53/9 26/2 12/7 4/7 2/5

 
 
 

 کل
4 = > 3 2 1 0 

 گروه سنی

2/5 4/9 12/7 26/7 53/2 24-15 
2/6 5/0 13/8 27/4 51/2 34-25 
2/7 4/7 13/4 27/1 52/1 44-35 
2/7 4/6 12/2 24/6 56/0 54-45 
2/7 4/3 11/5 22/6 58/9 64-55 
 کشوری برآورد 53/3 26/4 12/9 4/8 2/6
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  نوع روغن مصرفی برای پخت غذاتوزیع فراوانی نسبی : 7 ه یجدول شمار

 مرد
8 7 6 5 4 3 2 1 

 گروه سنی

0/1 0/0 0/2 0/3 0/1 1/1 15/9 82/3 24-15 
0/1 0/0 0/2 0/2 0/1 1/1 15/8 82/5 34-25 
0/0 0/0 0/3 0/2 0/0 1/2 18/3 80/0 44-35 
0/1 0/1 0/2 0/3 0/1 1/2 17/6 80/2 54-45 

0/2 0/1 0/2 0/4 0/0 1/9 16/4 80/9 64-55 
 کشوری برآورد 81/55 16/6 1/2 0/1 0/3 0/2 0/0 0/1

 
 
 

 زن
8 7 6 5 4 3 2 1 

 گروه سنی

0/1 0/0 0/4 0/4 0/0 1/0 15/6 82/5 24-15 
0/1 0/0 0/3 0/2 0/1 0/9 16/9 81/5 34-25 
0/1 0/0 0/3 0/3 0/0 1/1 17/4 80/7 44-35 

0/2 0/1 0/3 0/4 0/0 1/3 16/3 81/4 54-45 
0/3 0/2 0/3 0/4 0/1 1/7 18/2 78/9 64-55 
 کشوری برآورد 81/55 16/5 1/1 0/0 0/3 0/3 0/0 0/1

 
 
 

 کل
8 7 6 5 4 3 2 1 

 گروه سنی

0/1 0/0 0/3 0/3 0/0 1/0 15/7 82/4 24-15 
0/1 0/0 0/3 0/2 0/1 1/0 16/3 82/0 34-25 

0/1 0/0 0/3 0/3 0/0 1/2 17/8 80/4 44-35 
0/1 0/1 0/3 0/3 0/1 1/2 17/0 80/8 54-45 
0/2 0/1 0/2 0/4 0/1 1/8 17/3 79/9 64-55 
 کشوری برآورد 81/60 16/5 1/1 0/0 0/3 0/3 0/0 0/1

          

 سایر.  5   روغن نباتی جامد .  1
  کنند      نمی نوع خاصی مصرف.  6   روغن نباتی مایع .  2
 کنند     نمیمصرف  اصلاً.  7   پیه یا دنبه،روغن حیوانی.  3
 وانیکره حی.  8  )  کره گیاهی(مارگارین.  4
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 های گازدار ونوشابهتوزیع فراوانی نسبی دفعات مصرف : 8 ه یجدول شمار
 ی عادی در هفتههای صنعتی میوهآب

 مرد
7 ≥ 6 5 4 3 2 1 0 

 گروه سنی

5/7 1/0 2/3 4/4 10/8 16/0 18/9 40/7 24-15 
5/3 0/8 1/9 4/0 9/1 14/6 18/9 45/3 34-25 
2/9 0/5 1/1 2/7 6/7 13/1 18/6 54/3 44-35 
2/5 0/4 0/7 1/9 5/3 11/6 19/3 58/4 54-45 

2/0 0/3 0/6 1/4 4/5 10/5 16/8 63/9 64-55 
 کشوری برآورد 48/67 18/7 14/1 8/4 3/4 1/6 0/7 4/4

 
 
 

 زن
7 ≥ 6 5 4 3 2 1 0 

 گروه سنی

3/0 0/6 1/0 2/2 7/2 12/1 19/5 54/5 24-15 
2/5 0/3 0/7 1/8 6/5 11/0 18/8 58/4 34-25 
1/7 0/3 0/5 1/4 4/5 10/2 18/9 62/5 44-35 

1/9 0/3 0/6 1/3 4/3 10/0 17/4 64/2 54-45 
1/8 0/2 0/5 1/0 3/6 8/1 15/5 69/4 64-55 
 کشوری برآورد 59/13 18/7 10/9 5/9 1/8 0/8 0/4 2/4

 
 
 

 کل
7 ≥  6 5 4 3 2 1 0 

 گروه سنی

4/3 0/8 1/7 3/3 9/0 14/0 19/2 47/6 24-15 
3/9 0/6 1/3 2/9 7/8 12/8 18/9 51/8 34-25 
2/3 0/4 0/8 2/1 5/6 11/7 18/8 58/3 44-35 

2/2 0/4 0/6 1/6 4/8 10/8 18/4 61/2 54-45 
1/9 0/2 0/6 1/2 4/1 9/3 16/1 66/6 64-55 
 کشوری برآورد 53/82 18/7 12/5 7/2 2/6 1/2 0/6 3/4
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 همبرگر، سوسیس، (ساندویچبی دفعات مصرف توزیع فراوانی نس: 9 ه یجدول شمار
  عادیه یدر هفت) سمبوسه و کالباس، پیتزا

 مرد
7 ≥ 6 5 4 3 2 1 0 

 گروه سنی

2/2 0/6 1/2 2/9 6/9 12/8 20/1 53/4 24-15 
1/0 0/2 0/6 1/8 4/7 10/5 19/7 61/5 34-25 
0/4 0/1 0/3 0/6 2/9 8/2 18/0 69/5 44-35 
0/2 0/1 0/2 0/5 2/0 6/2 14/7 76/1 54-45 

0/2 0/0 0/2 0/4 1/5 4/4 10/1 83/3 64-55 
 کشوری برآورد 63/83 18/0 9/8 4/5 1/7 0/7 0/3 1/1

 
 
 

 زن
7 ≥ 6 5 4 3 2 1 0 

 گروه سنی

0/7 0/3 0/7 1/5 4/4 10/1 20/4 62/0 24-15 
0/2 0/1 0/3 0/8 2/8 8/3 19/6 68/0 34-25 
0/2 0/0 0/2 0/6 2/4 7/0 18/3 71/3 44-35 

0/2 0/0 0/2 0/4 1/8 5/9 14/2 77/4 54-45 
0/1 0/.0 0/2 0/2 1/1 4/0 9/5 84/8 64-55 
 کشوری برآورد 68/62 18/3 8/1 3/1 0/9 0/4 0/1 0/4

 
 
 

 کل
7 ≥ 6 5 4 3 2 1 0 

 گروه سنی

1/4 0/4 0/9 2/2 5/6 11/4 20/2 57/7 24-15 
0/7 0/1 0/4 1/3 3/8 9/4 19/6 64/7 34-25 
0/3 0/1 0/2 0/6 2/7 7/6 18/2 70/4 44-35 

0/2 0/1 0/2 0/4 1/9 6/1 14/4 76/7 54-45 
0/2 0/0 0/2 0/3 1/3 4/2 9/8 84/1 64-55 
 کشوری برآورد 66/24 18/1 9/0 3/8 1/3 0/5 0/2 0/8
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 نبات پفک، آب چیپس،توزیع فراوانی نسبی دفعات مصرف : 10 ه یجدول شمار
  عادیه یدر هفت  و شکلات

 مرد
7 ≥  6 5 4 3 2 1 0 

 گروه سنی

7/4 1/2 2/5 4/4 10/6 13/8 13/5 46/7 24-15 
4/8 0/8 1/5 2/6 7/0 11/1 12/1 60/1 34-25 
2/9 0/3 0/7 1/6 3/6 7/1 10/1 73/7 44-35 
2/5 0/3 0/5 1/0 3/1 5/8 7/6 79/3 54-45 

2/5 0/2 0/5 0/8 2/5 5/1 6/2 82/2 64-55 
 کشوری برآورد 62/19 11/1 10/1 6/8 2/7 1/5 0/7 4/9

 
 
 

 زن
7 ≥  6 5 4 3 2 1 0 

گروه سنی

10/3 1/8 2/9 5/2 11/3 14/3 14/5 39/7 24-15 
4/7 0/8 1/4 2/6 7/4 10/5 13/5 59/2 34-25 
3/9 0/4 0/9 1/3 4/3 8/0 11/8 69/4 44-35 

3/4 0/4 0/6 1/1 3/4 6/3 9/4 75/4 54-45 
2/9 0/2 0/5 0/9 2/7 4/8 7/7 80/3 64-55 
 کشوری برآورد 57/11 12/6 10/6 7/5 3/0 1/7 1/0 6/4

 
 
 

 کل
7 ≥  6 5 4 3 2 1 0 

گروه سنی

8/8 1/5 2/7 4/8 11/0 14/0 14/0 43/2 24-15 
4/8 0/8 1/4 2/6 7/2 10/8 12/8 59/7 34-25 
3/4 0/3 0/8 1/5 3/9 7/6 10/9 71/6 44-35 

3/0 0/3 0/6 1/0 3/2 6/1 8/5 77/3 54-45 
2/7 0/2 0/5 0/9 2/6 4/9 6/9 81/2 64-55 
 کشوری برآورد 59/70 11/9 10/3 7/1 2/9 1/6 0/9 5/6
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 توزیع فراوانی نسبی دفعات مصرف لبنیات در هفته: 11 ه یجدول شمار

 مرد
7 = > 6 5 4 3 2 1 0 

 یگروه سن

62/2 4/3 4/6 6/0 9/2 7/3 4/5 1/9 24-15 
63/0 4/4 4/8 5/9 9/0 6/6 4/3 2/0 34-25 
63/8 3/8 4/1 6/1 9/0 7/0 4/5 1/8 44-35 
62/8 3/5 4/7 5/9 8/7 7/7 4/7 2/0 54-45 
61/4 3/7 4/3 5/7 9/6 7/8 4/6 2/8 64-55 
 کشوری برآورد 2/0 4/5 7/2 9/1 5/9 4/5 4/1 62/8

 
 
 

 زن
7 = > 6 5 4 3 2 1 0 

 یگروه سن

66/3 3/3 3/5 5/5 8/2 6/4 4/5 2/2 24-15 
68/6 3/6 3/5 4/9 7/8 5/8 3/9 1/9 34-25 
68/5 3/6 3/8 4/1 7/9 6/1 4/0 2/0 44-35 
66/7 2/9 3/7 4/9 7/9 6/9 4/2 2/8 54-45 
64/2 3/5 4/1 4/3 9/3 7/5 4/4 2/8 64-55 
 کشوری برآورد 2/2 4/2 6/3 8/0 4/9 3/6 3/4 67/2

 
 
 
 

 کل

7 = > 6 5 4 3 2 1 0 
 یسنگروه 

64/3 3/8 4/1 5/7 8/7 6/9 4/5 2/1 24-15 
65/8 4/0 4/2 5/4 8/4 6/2 4/1 2/0 34-25 
66/1 3/7 4/0 5/1 8/4 6/6 4/3 1/9 44-35 
64/7 3/2 4/2 5/4 8/3 7/3 4/5 2/4 54-45 
62/8 3/6 4/2 5/0 9/5 7/6 4/5 2/8 64-55 
 کشوری برآورد 2/1 4/3 6/8 8/6 5/4 4/1 3/7 64/9
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  روزانهه ی وعدسهتوزیع فراوانی نسبی مصرف نمک سر سفره در : 12 ه یجدول شمار

 مرد
 هرگز  وعده1از  کمتر  وعده1  وعده2  وعده3

 گروه سنی

0/8 26/6 17/8 22/0 32/8 24-15 
0/9 27/1 18/0 20/8 33/1 34-25 
0/9 25/6 16/6 20/8 36/1 44-35 
0/7 23/3 16/1 21/4 38/4 54-45 
0/5 21/0 14/4 20/1 44/0 64-55 
 برآورد کشوری 35/2 21/3 17/1 25/6 0/8

 
 
 

 زن
 هرگز  وعده1از  کمتر  وعده1  وعده2  وعده3

 گروه سنی

0/6 24/7 16/9 20/3 37/5 24-15 
0/6 21/8 15/0 18/8 43/9 34-25 
0/4 19/9 13/9 18/4 47/4 44-35 
0/5 17/9 12/5 17/1 52/0 54-45 
0/3 14/3 10/4 15/5 59/5 64-55 
 برآورد کشوری 44/2 18/9 14/9 21/5 0/5

 
 
 

 کل
 هرگز  وعده1از  کمتر  وعده1  وعده2  وعده3

 گروه سنی

0/7 25/6 17/4 21/1 35/2 24-15 
0/8 24/5 16/5 19/8 38/4 34-25 
0/7 22/8 15/3 19/6 41/7 44-35 
0/6 20/6 14/3 19/3 45/2 54-45 
0/4 17/7 12/4 17/8 51/6 64-55 
 برآورد کشوری 39/7 20/0 16/0 23/6 0/7
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  روزانهه ی وعدسهکرده در  توزیع فراوانی نسبی مصرف غذای سرخ: 13 ه یجدول شمار

 مرد
 هرگز  وعده1از  کمتر  وعده1  وعده2  وعده3

 گروه سنی

0/3 6/8 11/4 73/7 7/8 24-15 
0/4 6/7 11/3 74/1 7/7 34-25 
0/2 6/0 10/1 73/6 10/0 44-35 
0/2 6/0 9/6 72/0 12/3 54-45 
0/1 4/8 8/2 69/7 17/1 64-55 
 برآورد کشوری 9/6 73/2 10/6 6/4 0/3

 
 
 

 زن
 هرگز  وعده1 از کمتر  وعده1  وعده2  وعده3

 گروه سنی

0/1 6/9 12/5 73/2 7/4 24-15 
0/1 6/3 12/1 71/9 9/6 34-25 
0/1 6/2 11/7 71/2 10/7 44-35 
0/1 6/0 10/9 68/4 14/5 54-45 
0/1 4/2 8/5 64/3 22/9 64-55 
 برآورد کشوری 10/5 71/3 11/8 6/3 0/1

 
 
 

 کل
 هرگز  وعده ااز کمتر  وعده1  وعده2  وعده3

 گروه سنی

0/2 6/8 11/9 73/4 7/6 24-15 
0/2 6/5 11/7 73/0 8/6 34-25 
0/2 6/1 10/9 72/4 10/4 44-35 
0/2 6/0 10/2 70/2 13/4 54-45 
0/1 4/5 8/4 67/0 20/0 64-55 
 برآورد کشوری 10/1 72/2 11/2 6/3 0/2
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 )cm(میانگین قد افراد مورد بررسی: 14 ه یجدول شمار

 گروه سنی مرد زن کل
164/99 158/82 171/22 24-15 
164/85 157/94 171/71 34-25 
163/29 156/52 169/98 44-35 
161/96 155/36 168/56 54-45 
160/46 153/91 166/87 64-55 
 برآورد کشوری 170/38 157/41 163/90

 
 
 

 )kg(افراد مورد بررسی میانگین وزن: 15 ه یجدول شمار

 گروه سنی مرد زن کل
61/2 57/5 65/0 24-15 
68/2 64/5 71/9 34-25 
70/6 68/1 73/1 44-35 
70/5 68/1 73/0 54-45 
68/2 65/5 70/8 64-55 
 برآورد کشوری 69/7 63/0 66/4

 
 
 

  )cm(فراد مورد بررسیادور کمر  ه یاندازمیانگین : 16 ه یجدول شمار

 گروه سنی مرد زن کل
77/9 77/9 77/9 24-15 
85/7 86/5 84/9 34-25 
90/4 92/4 88/3 44-35 
93/0 95/2 90/9 54-45 
93/5 95/8 91/2 64-55 
 برآورد کشوری 84/3 86/1 85/2

 
 
 

 )2kg/m( بدنی افراد مورد بررسیه یمیانگین نمایه تود: 17 ه یجدول شمار

 گروه سنی مرد زن کل
22/5 22/8 22/1 24-15 
25/1 25/9 24/4 34-25 
26/5 27/8 25/3 44-35 
27/0 28/2 25/7 54-45 
26/6 27/7 25/4 64-55 
 ریبرآورد کشو 24/0 25/5 24/8
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  بدنیه یهای نمایه تود توزیع فراوانی نسبی وضعیت جسمی برحسب گروه: 18 ه یجدول شمار

 مرد
 چاقی مفرط

 1لاغر 2طبیعی 3وزن اضافهدارای  4چاق  5
 گروه سنی

1/1 3/1 14/7 69/7 11/4 24-15 
1/7 7/3 31/0 56/7 3/3 34-25 
2/2 10/7 37/3 47/1 2/7 44-35 
2/6 12/1 39/3 43/6 2/5 54-45 
2/1 11/7 37/1 46/2 2/9 64-55 
 برآورد کشوری 6/0 57/0 27/9 7/4 1/7

 
 
 

 زن
 لاغر طبیعی وزن اضافهدارای  چاق چاقی مفرط

 گروه سنی

1/4 4/9 19/3 64/2 10/2 24-15 
4/6 14/3 33/6 44/1 3/5 34-25 
8/7 22/8 37/0 29/9 1/6 44-35 
9/9 24/9 36/4 27/1 1/7 54-45 
8/8 22/2 36/0 30/9 2/0 64-55 
 برآورد کشوری 5/4 46/1 29/3 14/1 5/1

 
 
 

 کل
 لاغر طبیعی وزن اضافهدارای  چاق چاقی مفرط

 گروه سنی

1/2 4/0 17/1 67/0 10/8 24-15 
3/1 10/8 32/3 50/4 3/4 34-25 
5/4 16/7 37/1 38/6 2/1 44-35 
6/2 18/5 37/8 35/3 2/1 54-45 
5/4 16/9 36/6 38/6 2/5 64-55 
 برآورد کشوری 5/7 51/5 28/6 10/8 3/4

 
1 .BMI 18 کمتر از 
2. BMI 25 و کمتر از 18 مساوی و بیشتر از 
3. BMI 30 و کمتر از 25 مساوی و بیشتر از 
4. BMI 35 و کمتر از 30 مساوی و بیشتر از 
5. BMI 35 مساوی و بیشتر از  
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  خون گیری فشار اندازهه ی نسبی سابقتوزیع فراوانی: 19 ه یجدول شمار
 سال گذشته در افراد مورد بررسی در شهر یک در 

 گروه سنی مرد زن کل
32/6 41/0 24/2 24-15 
48/9 58/2 39/8 34-25 
55/2 63/0 47/5 44-35 
61/5 70/9 52/0 54-45 
69/2 78/1 60/5 64-55 
 برآورد کشوری 39/0 55/5 47/2

 
 
 

 خون گیری فشار اندازهه یتوزیع فراوانی نسبی سابق: 20 ه یجدول شمار
 سال گذشته در افراد مورد بررسی در روستا  یک در

 گروه سنی مرد زن کل
29/9 40/0 19/6 24-15 
50/2 63/8 36/5 34-25 
57/1 70/3 44/1 44-35 
61/4 72/6 50/1 54-45 
67/4 77/6 57/3 64-55 
 برآورد کشوری 35/4 58/0 46/7

 
 
 

 خون گیری فشار اندازهه یتوزیع فراوانی نسبی سابق: 21 ه یجدول شمار
 سال گذشته در افراد مورد بررسی در شهر و روستایک  در 

 گروه سنی مرد زن کل
31/7 40/7 22/6 24-15 
49/3 60/2 38/6 34-25 
55/9 65/5 46/3 44-35 
61/4 71/5 51/4 54-45 
68/5 78/0 59/4 64-55 
 برآورد کشوری 37/7 56/4 47/0
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 برحسب اعلامخون   افزایش فشارسابقه یتوزیع فراوانی نسبی : 22 ه یجدول شمار
 سال گذشته در شهریک  بهداشتی در سایر کارکنان پزشک یا 

 گروه سنی مرد زن کل
1/3 1/5 1/0 24-15 
2/6 3/2 2/0 34-25 
6/4 8/6 4/2 44-35 

17/0 23/1 10/8 54-45 
28/0 37/6 18/7 64-55 
 برآورد کشوری 4/7 8/4 6/7

 
 
 

 برحسب اعلامخون   افزایش فشار سابقه یتوزیع فراوانی نسبی: 23 ه یجدول شمار
 روستاسال گذشته در  یک  بهداشتی درسایر کارکنان پزشک یا 

 گروه سنی مرد زن کل
1/1 1/4 0/7 24-15 
2/6 3/7 1/4 34-25 
5/9 8/7 3/1 44-35 

13/4 19/0 7/8 54-45 
23/3 31/7 14/9 64-55 
 برآورد کشوری 3/5 7/6 5/7

 
 
 

 برحسب اعلامخون   افزایش فشارسابقه یتوزیع فراوانی نسبی : 24 ه یجدول شمار
 روستا  شهر وسال گذشته دریک  بهداشتی در سایر کارکنان پزشک یا 

 گروه سنی مرد زن کل
1/2 1/5 0/9 24-15 
2/6 3/4 1/8 34-25 
6/2 8/7 3/8 44-35 

15/7 21/7 9/8 54-45 
26/3 35/5 17/4 64-55 
 برآورد کشوری 4/3 8/2 6/3
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 گیری قند خون اندازهه یتوزیع فراوانی نسبی سابق: 25 ه یجدول شمار
 سال گذشته در افراد مورد بررسی در شهر یکدر 

 گروه سنی مرد زن کل
12/7 17/1 8/3 24-15 
24/8 30/2 19/4 34-25 
32/0 38/1 26/0 44-35 
40/0 46/4 33/6 54-45 
45/7 53/2 38/5 64-55 
 برآورد کشوری 20/2 30/3 25/2

 
 
 

  گیری قند خون در  اندازه یتوزیع فراوانی نسبی سابقه: 26 ه یجدول شمار
 سال گذشته در افراد مورد بررسی در روستا یک

 گروه سنی مرد زن کل
7/3 10/7 3/8 24-15 

15/5 20/4 10/5 34-25 
19/0 24/3 13/8 44-35 
23/4 28/6 18/2 54-45 
27/7 34/0 21/5 64-55 
 برآورد کشوری 10/7 19/4 15/1

 
 
 

 گیری قند خون  اندازهه یتوزیع فراوانی نسبی سابق: 27 ه یجدول شمار
 سال گذشته در افراد مورد بررسی در شهر و روستا یکدر 

 گروه سنی مرد زن کل
10/8 14/8 6/7 24-15 
21/5 26/7 16/3 34-25 
27/5 33/3 21/7 44-35 
34/2 40/2 28/2 54-45 
39/4 46/4 32/5 64-55 
 برآورد کشوری 16/8 26/4 21/7
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  یا برحسب تشخیص پزشک قبلی دیابت ه یتوزیع فراوانی نسبی سابق: 28 ه یجدول شمار
 سایر کارکنان بهداشتی در شهر

 سنیگروه  مرد زن کل
0/4 0/4 0/5 24-15 
1/0 1/3 0/8 34-25 
3/6 4/4 2/9 44-35 
8/6 10/1 7/0 54-45 

12/4 15/6 9/3 64-55 
 برآورد کشوری 2/6 3/6 3/1

 
 
 

  یا برحسب تشخیص پزشک قبلی دیابت ه یتوزیع فراوانی نسبی سابق: 29 ه یجدول شمار
 روستاسایر کارکنان بهداشتی در 

 گروه سنی مرد زن کل
0/4 0/3 0/5 24-15 
1/0 1/3 0/6 34-25 
2/1 2/7 1/5 44-35 
4/6 6/0 3/3 54-45 
6/6 8/7 4/4 64-55 
 برآورد کشوری 1/4 2/3 1/9

 
 
 

  یا برحسب تشخیص پزشک قبلی دیابت ه یتوزیع فراوانی نسبی سابق: 30 ه یجدول شمار
 روستا  شهر وسایر کارکنان بهداشتی در

 گروه سنی مرد زن کل
0/4 0/4 0/5 24-15 
1/0 1/3 0/8 34-25 
3/1 3/8 2/4 44-35 
7/2 8/7 5/7 54-45 

10/3 13/1 7/6 64-55 
 برآورد کشوری 2/2 3/2 2/7
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 خون  استفاده از داروی فشاره یتوزیع فراوانی نسبی سابق: 31 ه یجدول شمار
  درحال حاضر در شهر

 گروه سنی مرد زن کل
0/5 0/5 0/4 24-15 
0/9 0/9 0/9 34-25 
3/1 4/3 1/9 44-35 

10/6 14/4 6/7 54-45 
20/5 28/2 13/0 64-55 
 برآورد کشوری 2/7 5/0 3/9

 
 
 

 خون توزیع فراوانی نسبی استفاده از داروی فشار: 32 ه یجدول شمار
  درحال حاضر در روستا

 گروه سنی مرد زن کل
0/3 0/3 0/2 24-15 
0/8 1/0 0/6 34-25 
2/7 4/1 1/3 44-35 
7/5 10/7 4/2 54-45 

15/3 20/9 9/7 64-55 
 برآورد کشوری 1/8 3/9 3/0

 
 
 

 خون توزیع فراوانی نسبی استفاده از داروی فشار: 33 ه یجدول شمار
  درحال حاضر در شهر و روستا

 گروه سنی مرد زن کل
0/4 0/5 0/4 24-15 
0/9 1/0 0/8 34-25 
3/0 4/2 1/7 44-35 
9/5 13/1 5/8 54-45 

18/7 25/6 11/9 64-55 
 برآورد کشوری 2/4 4/6 3/6
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 )mmHg(های جمعیتی از نظر فشار خون توزیع فراوانی نسبی گروه: 34 ه یجدول شمار
 مرد

 طبیعی * خون افزایش فشار ** فشار خون سیستولیک بالای ایزوله مصرف دارو
 گروه سنی

0/4 0/2 8/8 90/6 24-15 
0/8 0/2 14/0 85/1 34-25 
1/7 0/2 19/8 78/3 44-35 
5/7 0/7 28/8 64/8 54-45 

11/6 1/7 36/1 50/6 64-55 
 برآورد کشوری 80/1 17/1 0/4 2/4

 
 
 

 زن
 طبیعی خون افزایش فشار بالای ایزوله فشار خون سیستولیک مصرف دارو

 گروه سنی

0/5 0/0 4/6 94/9 24-15 
0/9 0/2 8/6 90/3 34-25 
4/1 0/2 17/0 78/6 44-35 

12/9 0/6 26/4 60/2 54-45 
25/1 1/7 31/8 41/4 64-55 
 برآورد کشوری 82/7 12/5 0/3 4/5

 
 
 

 کل
 طبیعی خون افزایش فشار فشار خون سیستولیک بالای ایزوله مصرف دارو

 گروه سنی

0/4 0/1 6/7 92/8 24-15 
0/8 0/2 11/3 87/7 34-25 
2/9 0/2 18/4 78/5 44-35 
9/3 0/7 27/6 62/5 54-45 

18/3 1/7 34/0 46/1 64-55 
 برآورد کشوری 81/4 14/8 0/3 3/5

 

خون سیستولیک  غیر از افرادی که مبتلا به فشاره ب(90خون دیاستولیک مساوی و بالاتر از  یا فشار /  و140خون سیستولیک مساوی و بالاتر از   فشار*
 ).ایزوله هستند

 .90خون دیاستولیک کمتر از   و فشار160یک مساوی و بالاتر از خون سیستول  فشار**
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 های مورد بررسی در نمونه)mmHg(خون میانگین فشار: 35 ه یجدول شمار

 مرد زن کل
 سیستولیک دیاستولیک سیستولیک دیاستولیک سیستولیک دیاستولیک

 گروه سنی

71/8 112/4 69/6 109/0 74/0 115/9 24-15 
74/3 115/0 72/2 112/1 76/3 117/9 34-25 
77/0 119/4 75/7 117/9 78/2 120/8 44-35 
79/9 126/2 79/2 125/8 80/5 126/5 54-45 
81/5 132/4 81/4 132/7 81/7 132/1 64-55 
 برآورد کشوری 120/1 76/8 115/1 73/4 117/7 75/1

 
 
 

 )mg/dl(میانگین قند خون: 36ه ی جدول شمار

 گروه سنی مرد زن کل
89/2 88/4 90/1 34-25 
94/1 94/3 94/0 44-35 

100/5 101/9 99/0 54-45 
105/0 108/3 101/7 64-55 
 کشوری برآورد 94/6 95/1 94/9

 
 
 

  )mg/dl( میزان قند خون سنی برحسبهای توزیع فراوانی نسبی گروه: 37ه ی جدول شمار
 مورد بررسیهای در نمونه

 مرد زن کل

< 125 < 110 
125 =و  ≥ 110 < 125 < 110 

125 =و  ≥ 110 < 125 < 110 
125 =و  ≥ 110 

 گروه سنی

2/2 2/6 95/2 2/0 2/4 95/5 2/4 2/7 94/9 34-25 
4/9 4/4 90/7 5/0 4/0 91/0 4/8 4/8 90/5 44-35 
9/8 6/1 84/2 10/7 6/3 83/0 8/7 5/8 85/5 54-45 

12/8 7/1 80/1 14/6 7/9 77/5 11/1 6/3 82/6 64-55 
 کشوری برآورد 90/0 4/4 5/6 89/6 4/3 6/1 89/7 4/4 5/9
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  )mg/dl(میانگین کلسترول خون: 38 ه یجدول شمار

 گروه سنی مرد زن کل
186/2 187/1 185/3 34-25 
198/1 198/3 197/8 44-35 
208/3 214/1 201/9 54-45 
213/6 224/8 202/4 64-55 
 کشوری برآورد 194/6 200/2 197/6

 
 
 

  )mg/dl( میزان کلسترول خون سنی برحسبهای توزیع فراوانی نسبی گروه: 39 ه یجدول شمار
 های مورد بررسیدر نمونه

 مرد زن کل

≤ 240 ≤ 200 
240 <تا  > 200 ≤ 240 ≤  200 

240 <تا  > 200 ≤ 240 ≤  200 
240 <تا  > 200 

 گروه سنی

9/0 23/3 67/7 9/0 23/7 67/3 9/0 22/8 68/2 34-25 
14/3 29/9 55/7 14/1 30/6 55/3 14/6 29/2 56/3 44-35 
21/2 33/4 45/4 25/2 34/9 39/9 16/8 31/8 51/4 54-45 
25/4 34/0 40/6 34/4 35/1 30/5 16/4 32/9 50/8 64-55 
 کشوری برآورد 58/9 27/8 13/2 54/0 29/3 16/7 56/3 28/6 15/1

 
 
 

 نسبی مصرف دخانیاتتوزیع فراوانی : 40ه ی جدول شمار

 مرد زن کل

مصرف  نکردنمصرف
در گذشته

مصرف 
درحال 
 حاضر

 مصرف  نکردنمصرف
در گذشته

 مصرف 
درحال 
 حاضر

 مصرف  نکردنمصرف
در گذشته

 مصرف 
درحال 
 حاضر

 گروه سنی

92/3 2/5 5/2 97/5 1/1 1/3 87/1 3/9 9/1 24-15 
80/4 3/7 15/9 94/6 1/5 3/9 66/3 6/0 27/8 34-25 
72/8 5/0 22/3 91/1 2/4 6/5 54/7 7/5 37/8 44-35 
71/6 6/4 22/0 88/5 3/3 8/2 54/9 9/4 35/7 54-45 
72/5 7/9 19/6 85/9 5/0 9/1 59/4 10/8 29/8 64-55 
کشوری برآورد 24/1 6/4 69/5 4/3 2/0 93/7 14/2 4/2 81/7
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 صورت روزانه درحال حاضره ات بتوزیع فراوانی نسبی مصرف دخانی: 41ه ی جدول شمار

 گروه سنی مرد زن کل
3/4 0/7 6/1 24-15 

13/0 2/4 23/4 34-25 
19/6 4/5 34/3 44-35 
19/7 6/0 33/2 54-45 
17/5 6/9 27/9 64-55 
 برآورد کشوری 20/9 2/9 11/9

 
 
 

  حاضر افراد سیگاری درحاله یمیانگین تعداد نخ سیگار مصرفی روزان: 42 ه یجدول شمار

 گروه سنی مرد زن کل
11/4 12/0 11/4 24-15 
12/0 10/1 12/1 34-25 
14/8 9/6 15/0 44-35 
16/0 10/6 16/4 54-45 
15/9 10/8 16/5 64-55 

 
 
 

  ه یتوزیع فراوانی نسبی تعداد نخ سیگار مصرفی روزان: 43 ه یجدول شمار
 افراد سیگاری درحال حاضر

 مرد زن کل

نخ 10-19  نخ20 ≥ نخ 10-19  نخ20 ≥  نخ10 < نخ10-19  نخ20 ≥  نخ10 <   نخ10 <
 گروه سنی

26/7 20/5 52/8 15/0 8/3 76/7 28/0 21/7 50/4 24-15 
30/1 23/6 46/2 7/7 7/1 85/2 32/2 25/1 42/6 34-25 
41/6 22/5 35/8 8/9 8/3 82/8 45/6 24/3 30/2 44-35 
43/3 21/3 35/4 10/4 6/7 82/9 49/0 23/8 27/2 54-45 
39/6 20/1 40/3 12/1 10/2 77/7 46/1 22/5 31/4 64-55 
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  در اوقات فراغتفعالیت بدنیتوزیع فراوانی نسبی شدت : 44ه ی جدول شمار

 مرد

 سبک متوسط شدید ترکیبی
نداشتن 
 فعالیت بدنی

 گروه سنی

1/5 25/2 13/0 14/9 45/4 24-15 
0/7 11/8 8/4 16/1 63/1 34-25 
0/4 6/4 6/4 16/0 70/8 44-35 
0/3 3/1 5/2 18/2 73/1 54-45 
0/2 1/5 3/5 18/0 76/9 64-55 
 برآورد کشوری 60/6 16/1 8/8 13/6 0/8

 
 
 

 زن

 سبک متوسط شدید ترکیبی
نداشتن 
 فعالیت بدنی

 گروه سنی

0/4 3/7 6/0 20/5 69/5 24-15 
0/2 1/2 3/9 15/6 79/2 34-25 
0/2 0/8 3/4 13/4 82/2 44-35 
0/1 0/4 2/4 14/1 83/1 54-45 
0/1 0/2 1/5 11/4 86/8 64-55 
 برآورد کشوری 77/0 16/6 4/3 1/9 0/3

 
 
 

 کل

 سبک متوسط شدید ترکیبی
نداشتن 
 فعالیت بدنی

 گروه سنی

0/9 14/5 9/5 17/7 57/4 24-15 
0/4 6/5 6/1 15/8 71/1 34-25 
0/3 3/6 4/9 14/7 76/4 44-35 
0/2 1/7 3/8 16/2 78/1 54-45 
0/1 0/8 2/5 14/8 81/8 64-55 
 برآورد کشوری 68/8 16/3 6/6 7/9 0/5
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 توزیع فراوانی نسبی افرادی که در اوقات فراغت : 45 ه یجدول شمار
 فعالیت بدنی دارند دقیقه 10حداقل 

 گروه سنی مرد زن کل
45/2 32/0 58/5 24-15 
29/7 21/3 38/0 34-25 
23/9 17/9 29/9 44-35 
22/2 17/0 27/3 54-45 
18/4 13/3 23/3 64-55 
 برآورد کشوری 41/2 23/7 32/5

 
 
 

  گذشته در اوقات فراغت ه یمیانگین تعداد روزهایی که در هفت: 46 ه یجدول شمار
 داشتندبدنی فعالیت 

 گروه سنی مرد زن کل
3/3 3/1 3/4 24-15 
3/3 3/3 3/2 34-25 
3/4 3/5 3/3 44-35 
3/8 3/9 3/8 54-45 
4/1 3/9 4/2 64-55 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 45    مقایسه ی نتایج استان ها

 مقایسه ی نتایج استان ها . 2
 

 
 ه، توزیع فراوانی نسبی تعداد روزهای مصرف میوه در هفت: 1 ه یشمارنمودار 

  برحسب استان محل زندگی15-24گروه سنی 
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 ، تعداد روزهای مصرف میوه در هفتهتوزیع فراوانی نسبی: 2ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی25-34گروه سنی 
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 47    مقایسه ی نتایج استان ها

 ،توزیع فراوانی نسبی تعداد روزهای مصرف میوه در هفته: 3ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی35-44گروه سنی 
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 ،راوانی نسبی تعداد روزهای مصرف میوه در هفتهتوزیع ف: 4ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی45-54گروه سنی 
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 49    مقایسه ی نتایج استان ها

 ،توزیع فراوانی نسبی تعداد روزهای مصرف میوه در هفته: 5 ه یشمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی55-64گروه سنی 
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 ،در هفتهسبزیجات توزیع فراوانی نسبی تعداد روزهای مصرف : 6ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی15-24گروه سنی 
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 51    مقایسه ی نتایج استان ها

 ،در هفتهسبزیجات توزیع فراوانی نسبی تعداد روزهای مصرف : 7 ه یشمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی25-34گروه سنی 
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 ،در هفتهسبزیجات توزیع فراوانی نسبی تعداد روزهای مصرف : 8ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی35-44گروه سنی 
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 53    مقایسه ی نتایج استان ها

 ، در هفتهسبزیجاتتوزیع فراوانی نسبی تعداد روزهای مصرف : 9ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی45-54گروه سنی 
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 ،در هفتهسبزیجات توزیع فراوانی نسبی تعداد روزهای مصرف : 10ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی55-64گروه سنی 
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 55    مقایسه ی نتایج استان ها

 ،در هفتهماهی مصرف دفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 11ه ی شمارنمودار 
 حل زندگی سال برحسب استان م15-24گروه سنی 
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 ،در هفتهماهی مصرف دفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 12 ه یشمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی25-34گروه سنی 
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 57    مقایسه ی نتایج استان ها

 ،در هفتهماهی مصرف دفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد  :13ه ی شمارنمودار 
 ب استان محل زندگی سال برحس35-44گروه سنی 
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 ،در هفتهماهی مصرف دفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 14 ه یشمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی45-54گروه سنی 
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 59    مقایسه ی نتایج استان ها

 ،در هفتهماهی مصرف دفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 15 ه یشمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی55-64گروه سنی 
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 ،در هفتهلبنیات مصرف دفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 16 ه یشمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی15-24گروه سنی 
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 61    مقایسه ی نتایج استان ها

 ،در هفتهلبنیات مصرف دفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 17ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی25-34گروه سنی 
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 ،در هفتهلبنیات مصرف دفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 18ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی35-44گروه سنی 
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 63    مقایسه ی نتایج استان ها

 ،در هفتهلبنیات  مصرفدفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 19ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی45-54گروه سنی 
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 ،در هفته لبنیات مصرفدفعات توزیع فراوانی نسبی تعداد : 20ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی55-64گروه سنی 
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 65    مقایسه ی نتایج استان ها

 ، روزانهه ینمک سر سفره در سه وعدصرف متوزیع فراوانی نسبی : 21ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی15-24گروه سنی 
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0 کمتر از یک وعده یک وعده دو وعده و بیشتر
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 ، روزانهه ینمک سر سفره در سه وعدمصرف توزیع فراوانی نسبی  :22ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی25-34گروه سنی 
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 67    مقایسه ی نتایج استان ها

 ، روزانهه ینمک سر سفره در سه وعدمصرف توزیع فراوانی نسبی : 23ی ه شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی35-44گروه سنی 
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 ، روزانهه ی نمک سر سفره در سه وعد مصرفتوزیع فراوانی نسبی :24ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی45-54گروه سنی 
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 69    مقایسه ی نتایج استان ها

 ، روزانهه ینمک سر سفره در سه وعدمصرف توزیع فراوانی نسبی : 25ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی55-64گروه سنی 
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 ، روزانهه ی وعدسهدر مصرف غذای سرخ کرده توزیع فراوانی نسبی : 26ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی15-24گروه سنی 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

مرکزی

گیلان

مازندران

آذربایجان شرقی

آذربایجان غربی

کرمانشاه

خوزستان

فارس

کرمان

خراسان

اصفهان

سیستان و بلوچستان

کردستان

همدان

چهارمحال و بختیاری

لرستان

ایلام

کهگیلویه و بویراحمد

بوشهر

زنجان

سمنان

یزد

هرمزگان

تهران

اردبیل

قم

قزوین

گلستان

کل

0 کمتر از یک وعده یک وعده دو وعده و بیشتر



 71    مقایسه ی نتایج استان ها

 ، روزانهه یوعدسه در مصرف غذای سرخ کرده توزیع فراوانی نسبی : 27ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی25-34گروه سنی 
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 ، روزانهه یوعدسه در مصرف غذای سرخ کرده  نسبی توزیع فراوانی: 28ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی35-44گروه سنی 
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 73    مقایسه ی نتایج استان ها

 ، روزانهه ی وعدسهدر مصرف غذای سرخ کرده توزیع فراوانی نسبی : 29ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی45-54گروه سنی 
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 ، روزانهه ی وعدسهدر مصرف غذای سرخ کرده توزیع فراوانی نسبی : 30ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی55-64گروه سنی 
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 75    مقایسه ی نتایج استان ها

  سال 15-24وضعیت جسمی، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی  :31ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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    غیرواگیر بیماری هایگزارش وضعیت عوامل خطر                                   

 

76 

  سال 25-34وضعیت جسمی، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی : 32ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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 77    مقایسه ی نتایج استان ها

  سال 35-44وضعیت جسمی، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی  :33ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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  سال 45-54وضعیت جسمی، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی : 34ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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 79    مقایسه ی نتایج استان ها

  سال 55-64وه سنی وضعیت جسمی، گرتوزیع فراوانی نسبی : 35ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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  سال 15-24وضعیت فشار خون، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی : 36ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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 81    مقایسه ی نتایج استان ها

  سال 25-34عیت فشار خون، گروه سنی وضتوزیع فراوانی نسبی : 37ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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  سال 35-44وضعیت فشار خون، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی : 38ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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 83    مقایسه ی نتایج استان ها

  سال 45-54وه سنی وضعیت فشار خون، گرتوزیع فراوانی نسبی : 39ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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  سال 55-64وضعیت فشار خون، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی : 40ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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 85    مقایسه ی نتایج استان ها

  سال 25-34وضعیت قند خون، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی : 41ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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  سال 35-44وضعیت قند خون، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی : 42ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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 87    مقایسه ی نتایج استان ها

  سال 45-54عیت قند خون، گروه سنی وضتوزیع فراوانی نسبی : 43ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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  سال 55-64وضعیت قند خون، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی : 44 ه یشمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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 89    مقایسه ی نتایج استان ها

  سال 25-34روه سنی وضعیت کلسترول خون، گتوزیع فراوانی نسبی : 45ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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  سال 35-44وضعیت کلسترول خون، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی : 46ه ی شمارنمودار 
برحسب استان محل زندگی
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 91    مقایسه ی نتایج استان ها

  سال 45-54وضعیت کلسترول خون، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی : 47ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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  سال 55-64وضعیت کلسترول خون، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی  :48 ی هشمارنمودار 
برحسب استان محل زندگی
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 93    مقایسه ی نتایج استان ها

  سال 15-24مصرف دخانیات، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی : 49ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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  سال 25-34مصرف دخانیات، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی : 50ه ی شمارنمودار 
 برحسب استان محل زندگی
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 95    مقایسه ی نتایج استان ها

  سال 35-44مصرف دخانیات، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی : 51ه ی شمارنمودار 
برحسب استان محل زندگی
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  سال 45-54مصرف دخانیات، گروه سنی توزیع فراوانی نسبی  :52ه ی شمارنمودار 
برحسب استان محل زندگی
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 97    مقایسه ی نتایج استان ها

  سال 55-64 دخانیات، گروه سنی مصرفتوزیع فراوانی نسبی : 53ه ی شمارنمودار 
برحسب استان محل زندگی
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فعالیت بدنی  دقیقه 10 افرادی که در اوقات فراغت حداقل یتوزیع فراوانی نسب: 54ه ی شمارنمودار 
 سال برحسب استان محل زندگی15-24 گروه سنی دارند،
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 99    مقایسه ی نتایج استان ها

فعالیت بدنی  دقیقه 10داقل  افرادی که در اوقات فراغت حیتوزیع فراوانی نسب: 55ه ی شمارنمودار 
 سال برحسب استان محل زندگی25-34گروه سنی دارند، 
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فعالیت بدنی  دقیقه 10 افرادی که در اوقات فراغت حداقل یتوزیع فراوانی نسب: 56ه ی شمارنمودار 
 سال برحسب استان محل زندگی35-44گروه سنی دارند، 
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 101    مقایسه ی نتایج استان ها

فعالیت بدنی  دقیقه 10دی که در اوقات فراغت حداقل  افرایتوزیع فراوانی نسب: 57ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی45-54دارند، گروه سنی 
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فعالیت بدنی  دقیقه 10 افرادی که در اوقات فراغت حداقل یتوزیع فراوانی نسب :58ه ی شمارنمودار 
  سال برحسب استان محل زندگی55-64دارند، گروه سنی 
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 103    مقایسه ی نتایج استان ها
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Table 42.  Relative distribution of the intensity of physical activity in the free time 
Male Female Total 

Age group 
inactivity light moderate severe combined inactivity light moderate severe combined inactivity light moderate severe combined

15-24 45.4 14.9 13 25.2 1.5 69.5 20.5 6.0 3.7 0.4 57.4 17.7 9.5 14.5 0.9 
25-34 63.1 16.1 8.4 11.8 0.7 79.2 15.6 3.9 1.2 0.2 71.1 15.8 6.1 6.5 0.4 
35-44 70.8 16.0 6.4 6.4 0.4 82.2 13.4 3.4 0.8 0.2 76.4 14.7 4.9 3.6 0.3 
45-54 73.1 18.2 5.2 3.1 0.3 83.1 14.1 2.4 0.4 0.1 78.1 16.2 3.8 1.7 0.2 
55-64 76.9 18.0 3.5 1.5 0.2 86.8 11.4 1.5 0.2 0.1 81.8 14.8 2.5 0.8 0.1 

Country estimation 60.6 16.1 8.8 13.6 0.8 77.0 16.6 4.3 1.9 0.3 68.8 16.3 6.6 7.9 0.5 

 
 
 

Table 43.  Mean number of days the sample population have exercised during their free time in the last week   
Age group Male Female Total 

15-24 3.4 3.1 3.3 
25-34 3.2 3.3 3.3 
35-44 3.3 3.5 3.4 
45-54 3.8 3.9 3.8 
55-64 4.2 3.9 4.1 
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Table 40.  Relative distribution of current cigarette smokers according to the number of cigarettes they smoke daily 
Male Female Total 

Age group less than 10 
cigarettes 

10-19 
cigarettes 

20 cigarettes 
or more 

less than 10 
cigarettes 

10-19 
cigarettes 

20 cigarettes 
or more 

less than 10 
cigarettes 

10-19 
cigarettes 

20 cigarettes 
or more 

15-24 50.4 21.7 28.0 76.7 8.3 15.0 52.8 20.5 26.7 
25-34 42.6 25.1 32.2 85.2 7.1 7.7 46.2 23.6 30.1 
35-44 30.2 24.3 45.6 82.8 8.3 8.9 35.8 22.5 41.6 
45-54 27.2 23.8 49.0 82.9 6.7 10.4 35.4 21.3 43.3 
55-64 31.4 22.5 46.1 77.7 10.2 12.1 40.3 20.1 39.6 

 
 
 

Table 41.  Relative distribution of those who exercise in their free time for at least 10 minutes  
Age group Male Female Total 

15-24 85.5 32.0 45.2 
25-34 38.0 21.3 29.7 
35-44 29.9 17.9 23.9 
45-54 27.3 17.0 22.2 
55-64 23.3 13.3 18.4 

Country estimation 41.2 23.7 32.5 
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Table 38.  Relative distribution of current smokers 
Age group Male Female Total 

15-24 6.1 0.7 3.4 
25-34 23.4 2.4 13.0 
35-44 34.3 4.5 19.6 
45-54 33.2 6.0 19.7 
55-64 27.9 6.9 17.5 

Country estimation 20.9 2.9 11.9 

 
 
 

Table 39.  Mean number of cigarettes smoked by current smokers 
Age group Male Female Total 

15-24 11.4 12.0 11.4 
25-34 12.1 10.1 12.0 
35-44 15.0 9.6 14.8 
45-54 16.4 10.6 16.0 
55-64 16.5 10.8 15.9 
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Table 36.  Distribution of the sample population according to their Total cholesterol level 
Male Female Total 

Age group Less than 
200mg/dl 200-240mg/dl 240mg/dl or 

more 
Less than 
200mg/dl 200-240mg/dl 240mg/dl or 

more 
Less than  
200mg/dl 200-240mg/dl 240mg/dl or 

more 
25-34 68.2 22.8 9.0 67.3 23.7 9.0 67.7 23.3 9.0 
35-44 56.3 29.2 14.6 55.3 30.6 14.1 55.7 29.9 14.3 
45-54 51.4 31.8 16.8 39.9 34.9 25.2 45.4 33.4 21.2 
55-64 50.8 32.9 16.4 30.5 35.1 34.4 40.6 34.0 25.4 

Country estimation 58.9 27.8 13.2 54.0 29.3 16.7 56.3 28.6 15.1 

 
 
 

Table 37.  Relative distribution of smoking behavior  
Male Female Total 

Age group Current 
smoker 

Past  
smoker 

Never 
smoked 

Current 
smoker 

Past  
smoker 

Never 
smoked 

Current 
smoker 

Past  
smoker 

Never 
smoked 

15-24 9.1 3.9 87.1 1.3 1.1 97.5 5.2 2.5 92.3 
25-34 27.8 6.0 66.3 3.9 1.5 94.6 15.9 3.7 80.4 
35-44 37.8 7.5 54.7 6.5 2.4 91.1 22.3 5.0 72.8 
45-54 35.7 9.4 54.9 8.2 3.3 88.5 22.0 6.4 71.6 
55-64 29.8 10.8 59.4 9.1 5.0 85.9 19.6 7.9 72.5 

Country estimation 24.1 6.4 69.5 4.3 2.0 93.7 14.2 4.2 81.7 
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Table 34.  Distribution of the sample population according to their blood glucose level 
Male Female Total 

Age group 110mg/dl  
or less 

More than 110 
up to 125mg/dl 

More than 
 125mg/dl 

110mg/dl  
or less 

More than 110 
up to 125mg/dl

More than 
 125mg/dl 

110 mg/dl  
or less 

More than 110 
up to 125mg/dl

More than 
 125mg/dl 

25-34 94.9 2.7 2.4 95.5 2.4 2.0 95.2 2.6 2.2 
35-44 90.5 4.8 4.8 91.0 4.0 5.0 90.7 4.4 4.9 
45-54 85.5 5.8 8.7 83.0 6.3 10.7 84.2 6.1 9.8 
55-64 82.6 6.3 11.1 77.5 7.9 14.6 80.1 7.1 12.8 

Country estimation 90.0 4.4 5.6 89.6 4.3 6.1 89.7 4.4 5.9 
 
The eligible participants for taking blood sample to measure total cholesterol were 70961 individuals including 35813 males and 35148 females. The response rate of the 
participants for total cholesterol exam was 70.9% in males, 77.9% in females and 74.4% in both sexes . 

 
 

 
Table 35.  Total cholesterol means in the sample population 

Male Female Total Age group 
mean n mean n mean n 

25-34 185.3 5764 187.1 6518 186.2 12282 
35-44 197.8 6305 198.3 6869 198.1 13174 
45-54 201.9 6584 214.1 7176 208.3 13760 
55-64 202.4 6769 224.8 6798 213.6 13567 

Country estimation 194.6 25422 200.2 27361 197.6 52783 
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Table 32.  Distribution of different groups in the sample population according to blood pressure variables 
Male Female Total 

Age group
Normal Hyper-tension

Isolated 
systolic 

Hypertension

Using 
medication

Normal Hyper-tension 
Isolated 
systolic 

Hypertension

Using 
medication

Normal Hyper-tension
Isolated 
systolic 

Hypertension

Using 
medication

15-24 90.6 8.8 0.2 0.4 94.9 4.6 0.0 0.5 92.8 6.7 0.1 0.4 
25-34 85.1 14.0 0.2 0.8 90.3 8.6 0.2 0.9 87.7 11.3 0.2 0.8 
35-44 78.3 19.8 0.2 1.7 78.6 17.0 0.2 4.1 78.5 18.4 0.2 2.9 
45-54 64.8 28.8 0.7 5.7 60.2 26.4 0.6 12.9 62.5 27.6 0.7 9.3 
55-64 50.6 36.1 1.7 11.6 41.4 31.8 1.7 25.1 46.1 34.0 1.7 18.3 

Country 
estimation 80.1 17.1 0.4 2.4 82.7 12.5 0.3 4.5 81.4 14.8 0.3 3.5 

 
The eligible participants for taking blood sample to measure FBS were 70961 individuals including 35813 males and 35148 females. The response rate of the participants for 
FBS exam was 70.7% in males, 77.8% in females and 74.2% in both sexes . 

 
 
 

Table 33.  Blood glucose means in the sample population 
Male Female Total Age group 

mean n mean n mean n 

25-34 90.1 5734 88.4 6505 89.2 12242 
35-44 94.0 6290 94.3 6890 94.1 13732 
45-54 99.0 6565 101.9 7167 100.5 13732 
55-64 101.7 6761 108.3 6788 105.0 13549 

Country estimation 94.6 25350 95.1 27350 94.9 52700 
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Table 28.  Distribution of those who currently receive medication prescribed by a  
doctor or other health professionals for high blood pressure in the urban population 

Age group Male Female Total 
15-24 0.4 0.5 0.5 
25-34 0.9 0.9 0.9 
35-44 1.9 4.3 3.1 
45-54 6.7 14.4 10.6 
55-64 13.0 28.2 20.5 

Country estimation 2.7 5.0 3.9 

 
 
 

Table 29.  Distribution of those who currently receive medication prescribed by 
 a doctor or other health professionals for high blood pressure in the rural population 

Age group Male Female Total 
15-24 0.2 0.3 0.3 
25-34 0.6 1.0 0.8 
35-44 1.3 4.1 2.7 
45-54 4.2 10.7 7.5 
55-64 9.7 20.9 15.3 

Country estimation 1.8 3.9 3.0 

 
 
 

Table 30.  Distribution of those who currently receive medication prescribed by a doctor 
or other health professionals for high blood pressure in the urban and rural population  

Age group Male Female Total 
15-24 0.4 0.5 0.4 
25-34 0.8 1.0 0.9 
35-44 1.7 4.2 3.0 
45-54 5.8 13.1 9.5 
55-64 11.9 25.6 18.7 

Country estimation 2.4 4.6 3.6 

 
 
 

Table 31.  Blood pressure means in the sample population 
Male Female Total 

Age group 
systolic diastolic systolic diastolic systolic diastolic 

15-24 115.9 74.0 109.0 69.6 112.4 71.8 
25-34 117.9 76.3 112.1 72.2 115.0 74.3 
35-44 120.8 78.2 117.9 75.7 119.4 77.0 
45-54 126.5 80.5 125.8 79.2 126.2 79.9 
55-64 132.1 81.7 132.7 81.4 132.4 81.5 

Country estimation 120.1 76.8 115.1 73.4 117.7 75.1 
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Table 24.  Distribution of positive history for blood sugar measurement 
in the past 12 months in the urban and rural sample population  

Age group Male Female Total 
15-24 6.7 14.8 10.8 
25-34 16.3 26.7 21.5 
35-44 21.7 33.3 27.5 
45-54 28.2 40.2 34.2 
55-64 32.5 46.4 39.4 

Country estimation 16.8 26.4 21.7 

 
 
 

Table 25.  Distribution of positive history for diabetes previously diagnosed  
by a doctor or other health professionals in the urban population 

Age group Male Female Total 
15-24 0.5 0.4 0.4 
25-34 0.8 1.3 1.0 
35-44 2.9 4.4 3.6 
45-54 7.0 10.1 8.6 
55-64 9.3 15.6 12.4 

Country estimation 2.6 3.6 3.1 

 
 
 

Table 26.  Distribution of positive history for diabetes previously diagnosed  
by a doctor or other health professionals in the rural population 

Age group Male Female Total 
15-24 0.5 0.3 0.4 
25-34 0.6 1.3 1.0 
35-44 1.5 2.7 2.1 
45-54 3.3 6.0 4.6 
55-64 4.4 8.7 6.6 

Country estimation 1.4 2.3 1.9 

 
 
 

Table 27.  Distribution of positive history for diabetes previously diagnosed  
by a doctor or other health professionals in the urban and rural population 

Age group Male Female Total 
15-24 0.5 0.4 0.4 
25-34 0.8 1.3 1.0 
35-44 2.4 3.8 3.1 
45-54 5.7 8.7 7.2 
55-64 7.6 13.1 10.3 

Country estimation 2.2 3.2 2.7 
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Table 20.  Distribution of positive history for high blood pressure diagnosed by a 
doctor or other health professionals in the past 12 months in rural population  

Age group Male Female Total 
15-24 0.7 1.4 1.1 
25-34 1.4 3.7 2.6 
35-44 3.1 8.7 5.9 
45-54 7.8 19.0 13.4 
55-64 14.9 31.7 23.3 

Country estimation 3.5 7.6 5.7 

 
 
 

Table 21.  Distribution of positive history for high blood pressure diagnosed by a doctor 
or other health professionals in the past 12 months in urban and rural population 

Age group Male Female Total 
15-24 0.9 1.5 1.2 
25-34 1.8 3.4 2.6 
35-44 3.8 8.7 6.2 
45-54 9.8 21.7 15.7 
55-64 17.4 35.5 26.3 

Country estimation 4.3 8.2 6.3 

 
 
 

Table 22.  Distribution of positive history for blood sugar measurement 
in the past 12 months in the urban sample population 

Age group Male Female Total 
15-24 8.3 17.1 12.7 
25-34 19.4 30.2 24.8 
35-44 26.0 38.1 32.0 
45-54 33.6 46.4 40.0 
55-64 38.5 53.2 45.7 

Country estimation 20.2 30.3 25.2 

 
 
 

Table 23.  Distribution of positive history for blood sugar measurement 
in the past 12 months in the rural sample population 

Age group Male Female Total 
15-24 3.8 10.7 7.3 
25-34 10.5 20.4 15.5 
35-44 13.8 24.3 19.0 
45-54 18.2 28.6 23.4 
55-64 21.5 34.0 27.7 

Country estimation 10.7 19.4 15.1 
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Table 16.  Distribution of positive history for taking blood pressure  
in the past 12 months in urban population 

Age group Male Female Total 
15-24 24.2 41.0 32.6 
25-34 39.8 58.2 48.9 
35-44 47.5 63.0 55.2 
45-54 52.0 70.9 61.5 
55-64 60.5 78.1 69.2 

Country estimation 39.0 55.5 47.2 

 
 
 

Table 17.  Distribution of positive history for taking blood pressure  
in the past 12 months in rural population 

Age group Male Female Total 
15-24 19.6 40.0 29.9 
25-34 36.5 63.8 50.2 
35-44 44.1 70.3 57.1 
45-54 50.1 72.6 61.4 
55-64 57.3 77.6 67.4 

Country estimation 35.4 58.0 46.7 

 
 
 

Table 18.  Distribution of positive history for taking blood pressure  
in the past 12 months in urban and rural population 

Age group Male Female Total 
15-24 22.6 40.7 31.7 
25-34 38.6 60.2 49.3 
35-44 46.3 65.5 55.9 
45-54 51.4 71.5 61.4 
55-64 59.4 78.0 68.5 

Country estimation 37.7 56.4 47.0 

 
 
 

Table 19.  Distribution of positive history for high blood pressure diagnosed by a 
doctor or other health professionals in the past 12 months in urban population   

Age group Male Female Total 
15-24 1.0 1.5 1.3 
25-34 2.0 3.2 2.6 
35-44 4.2 8.6 6.4 
45-54 10.8 23.1 17.0 
55-64 18.7 37.6 28.0 

Country estimation 4.7 8.4 6.7 
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Table 15.  Distribution of body size in the sample population according to BMI values  
Male Female Total 

Age group 
thin normal Over 

weight
obese Extreme 

Obesity thin normal Over 
weight obese Extreme 

Obesity thin normal Over 
weight obese Extreme 

Obesity 

15-24 11.4 69.7 14.7 3.1 1.1 10.2 64.2 19.3 4.9 1.4 10.8 67.0 17.1 4.0 1.2 
25-34 3.3 56.7 31.0 7.3 1.7 3.5 44.1 33.6 14.3 4.6 3.4 50.4 32.3 10.8 3.1 
35-44 2.7 47.1 37.3 10.7 2.2 1.6 29.9 37.0 22.8 8.7 2.1 38.6 37.1 16.7 5.4 
45-54 2.5 43.6 39.3 12.1 2.6 1.7 27.1 36.4 24.9 9.9 2.1 35.3 37.8 18.5 6.2 
55-64 2.9 46.2 37.1 11.7 2.1 2.0 30.9 36.0 22.2 8.8 2.5 38.6 36.6 16.9 5.4 

Country estimation 6.0 57.0 27.9 7.4 1.7 5.4 46.1 29.3 14.1 5.1 5.7 51.5 28.6 10.8 3.4 
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Table 11.  Mean of height in the sample population 
Age group Male Female Total 

15-24 171.22 158.82 164.99 
25-34 171.71 157.94 164.85 
35-44 169.98 156.52 163.29 
45-54 168.56 155.36 161.96 
55-64 166.87 153.91 160.46 

Country estimation 170.38 157.41 163.90 

 
 
 

Table 12.  Mean of weight in the sample population 
Age group Male Female Total 

15-24 65.0 57.5 61.2 
25-34 71.9 64.5 68.2 
35-44 73.1 68.1 70.6 
45-54 73.0 68.1 70.5 
55-64 70.8 65.5 68.2 

Country estimation 69.7 63.0 66.4 

 
 
 

Table 13.  Mean of waist circumference in the sample population  
Age group Male Female Total 

15-24 77.9 77.9 77.9 
25-34 84.9 86.5 85.7 
35-44 88.3 92.4 90.4 
45-54 90.9 95.2 93.0 
55-64 91.2 95.8 93.5 

Country estimation 84.3 86.1 85.2 

 
 

 
Table 14.  Mean of BMI in the sample population 
Age group Male Female Total 

15-24 22.1 22.8 22.5 
25-34 24.4 25.9 25.1 
35-44 25.3 27.8 26.5 
45-54 25.7 28.2 27.0 
55-64 25.4 27.7 26.6 

Country estimation 24.0 25.5 24.8 
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Table 8.  Relative frequency of dairy consumption per weekdays 
Male Female Total 

Age group 
0 1 2 3 4 5 6 7=> 0 1 2 3 4 5 6 7=> 0 1 2 3 4 5 6 7=>

15-24 1.9 4.5 7.3 9.2 5.9 4.6 4.3 62.3 2.2 4.5 6.4 8.1 5.5 3.5 3.3 66.4 2.1 4.5 6.9 8.7 5.7 4.1 3.8 64.3 
25-34 2.0 4.2 6.6 9.0 5.9 4.8 4.4 63.0 2.0 3.9 5.7 7.8 4.9 3.5 3.6 68.7 2.0 4.0 6.2 8.4 5.4 4.2 4.0 65.8 
35-44 1.8 4.5 7.0 8.9 6.1 4.1 3.7 63.9 2.0 4.0 6.1 7.9 4.1 3.8 3.6 68.6 1.9 4.3 6.5 8.4 5.1 3.9 3.7 66.2 
45-54 2.0 4.7 7.7 8.7 5.9 4.7 3.5 62.8 2.8 4.2 6.9 7.9 4.9 3.7 2.9 66.8 2.4 4.4 7.3 8.3 5.4 4.2 3.2 64.8 
55-64 2.8 4.6 7.8 9.6 5.7 4.3 3.7 61.5 2.7 4.4 7.4 9.3 4.3 4.1 3.5 64.3 2.8 4.5 7.6 9.4 5.0 4.2 3.6 62.8 

Country estimation 2.0 4.5 7.2 9.1 5.9 4.5 4.1 62.8 2.2 4.2 6.3 8.0 4.9 3.6 3.4 67.2 2.1 4.3 6.8 8.6 5.4 4.1 3.7 64.9 
 
 

Table 9.  Relative frequency of consumption of salt added to food at table per meal  
Male Female Total 

Age group 
never Less than 

one meal
One 
meal 

Two 
meals 

Three 
meals never Less than 

one meal
One 
meal 

Two 
meals 

Three 
meals never Less than 

one meal
One 
meal 

Two 
meals 

Three 
meals 

15-24 32.8 22.0 17.8 26.6 0.8 37.5 20.3 16.9 24.7 0.6 35.2 21.1 17.4 25.6 0.7 
25-34 33.1 20.8 18.0 27.1 0.9 43.9 18.8 15.0 21.8 0.6 38.4 19.8 16.5 24.5 0.8 
35-44 36.1 20.8 16.6 25.6 0.9 47.4 18.4 13.9 19.9 0.4 41.7 19.6 15.3 22.8 0.7 
45-54 38.4 21.4 16.1 23.3 0.7 52.0 17.1 12.5 17.9 0.5 45.2 19.3 14.3 20.6 0.6 
55-64 44.0 20.1 14.4 21.0 0.5 59.5 15.5 10.4 14.3 0.3 51.6 17.8 12.4 17.7 0.4 

Country estimation 35.2 21.3 17.1 25.6 0.8 44.2 18.9 14.9 21.5 0.5 39.7 20.0 16.0 23.6 0.7 
 
 

Table 10.  Relative frequency of daily consumption of fried foods in the main meals  
Male Female Total 

Age group 
never Less than 

one meal
One 
meal 

Two 
meals 

Three 
meals never Less than 

one meal
One 
meal 

Two 
meals 

Three 
meals never Less than 

one meal
One 
meal 

Two 
meals 

Three 
meals

15-24 7.8 73.7 11.4 6.8 0.3 7.4 73.2 12.5 6.9 0.1 7.6 73.4 11.9 6.8 0.2 
25-34 7.7 74.1 11.3 6.7 0.4 9.6 71.9 12.1 6.3 0.1 8.6 73.0 11.7 6.5 0.2 
35-44 10.0 73.6 10.1 6.0 0.2 10.7 71.2 11.7 6.2 0.1 10.4 72.4 10.9 6.1 0.2 
45-54 12.3 72.0 9.6 6.0 0.2 14.5 68.4 10.9 6.0 0.1 13.4 70.2 10.2 6.0 0.2 
55-64 17.1 69.7 8.2 4.8 0.1 22.9 64.3 8.5 4.2 0.1 20.0 67.0 8.4 4.5 0.1 

Country estimation 9.6 73.2 10.6 6.4 0.3 10.5 71.3 11.8 6.3 0.1 10.1 72.2 11.2 6.3 0.2 
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Table 6.  Relative frequency of fish consumption per weekdays 
Male Female Total 

Age group 
0 1 2 3  4= > 0 1 2 3  4= > 0 1 2 3 4 = >

15-24 52.8 26.5 13.1 4.9 2.6 53.7 26.9 12.3 4.8 2.3 53.2 26.7 12.7 4.8 2.5 
25-34 51.1 27.6 13.6 5.0 2.7 51.4 27.3 13.9 4.9 2.6 51.2 27.5 13.8 5.0 2.6 
35-44 50.7 27.8 13.8 4.9 2.8 53.5 26.4 13.0 4.5 2.6 52.1 27.1 13.4 4.7 2.7 
45-54 54.9 25.7 12.1 4.6 2.7 57.0 23.5 12.2 4.6 2.7 56.0 24.6 12.1 4.6 2.7 
55-64 58.4 22.8 11.4 4.5 2.9 59.5 22.3 11.5 4.1 2.5 59.0 22.6 11.4 4.3 2.7 

Country 
estimation 52.8 26.6 13.1 4.9 2.7 53.9 26.2 12.7 4.7 2.5 53.3 26.4 12.9 4.8 2.6 

 
 
 

Table 7.  Relative frequency of dairy consumption 
Age group Male Female Total 

15-24 96.2 95.8 96.0 
25-34 96.2 96.4 96.3 
35-44 95.7 95.3 95.5 
45-54 95.2 94.5 94.9 
55-64 94.6 93.9 94.2 

Country estimation 95.9 95.6 95.7 
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Table 3.  Relative frequency of the sample population according to their highest level of education completed  
Male Female Total 

Age group 
1 2 3 4 5 6 7 1 2 3 4 5 6 7 1 2 3 4 5 6 7 

15-24 1.6 9.3 21.3 28.3 27.7 11.5 0.3 2.7 15.4 16.7 21.2 31.1 12.6 0.3 2.2 12.4 19.0 24.7 29.4 12.0 0.3 
25-34 4.5 20.3 24.7 7.1 25.2 17.3 0.9 10.8 31.7 18.2 4.7 21.2 12.6 0.7 7.6 26.0 21.5 5.9 23.2 15.0 0.8 
35-44 12.6 30.4 20.1 5.5 19.0 11.6 0.9 29.3 35.8 12.9 3.4 12.9 5.0 0.6 20.9 33.1 16.5 4.5 15.9 8.3 0.8 
45-54 26.6 36.1 10.0 2.8 14.8 8.7 1.0 52.3 29.1 5.6 1.5 8.1 2.6 0.8 39.4 32.6 7.8 2.2 11.5 5.6 0.9 
55-64 44.8 34.3 6.0 1.8 7.2 4.7 1.1 73.7 18.6 2.6 0.7 3.0 1.0 0.5 59.1 26.5 4.3 1.3 5.1 2.9 0.8 

Country estimation 10.9 21.1 19.3 13.7 22.3 12.0 0.7 20.5 24.9 14.1 10.2 20.6 9.2 0.5 15.7 22.9 16.7 12.0 21.4 10.6 0.6 
 
 

Table 4.  Relative frequency of fruit consumption per weekdays  
Male Female Total 

Age group 
0 1 2 3 4 5 6 7 0 1 2 3 4 5 6 7 0 1 2 3 4 5 6 7 

15-24 3.8 6.2 12.6 17.6 10.4 6.0 3.7 39.7 3.7 5.5 10.4 15.3 8.7 5.0 3.4 48.0 3.7 5.8 11.5 16.5 9.5 5.5 3.6 43.9 
25-34 3.0 5.6 11.3 17.1 10.1 5.5 4.1 43.2 3.3 4.9 10.3 14.7 8.0 4.7 3.4 50.7 3.2 5.3 10.8 15.9 9.1 5.1 3.7 47.0 
35-44 5.1 6.5 12.8 16.5 9.5 5.5 3.9 40.3 5.4 6.7 12.0 15.9 7.7 4.3 3.1 45.0 5.2 6.6 12.4 16.2 8.6 4.9 3.5 42.6 
45-54 6.5 8.3 13.8 17.0 8.1 4.7 3.0 38.5 7.0 7.6 13.1 15.2 7.6 3.8 2.8 42.8 6.8 8.0 13.5 16.2 7.8 4.3 2.9 40.7 
55-64 8.3 8.7 14.7 15.9 8.1 4.3 2.8 37.2 8.1 8.0 14.0 15.6 7.2 4.1 3.0 40.0 8.2 8.3 14.3 15.7 7.7 4.2 2.9 38.6 

Country estimation 4.6 6.6 12.7 17.1 9.7 5.5 3.7 40.3 4.6 6.0 11.3 15.3 8.1 4.6 3.2 46.9 4.6 6.3 12.0 16.2 8.9 5.0 3.5 43.5 
 
 

Table 5.  Relative frequency of vegetable consumption per weekdays 
Male Female Total 

Age group 
0 1 2 3 4 5 6 7 0 1 2 3 4 5 6 7 0 1 2 3 4 5 6 7 

15-24 11.7 10.7 16.0 17.3 8.0 4.9 3.2 28.2 9.8 9.3 14.7 16.3 8.2 5.1 3.4 33.3 10.7 10.0 15.4 16.8 8.1 5.0 3.3 30.7 
25-34 10.3 10.6 15.7 17.7 8.8 4.7 3.3 28.9 10.0 9.6 13.8 16.2 7.9 4.6 3.1 34.8 10.2 10.1 14.7 17.0 8.4 4.6 3.2 31.8 
35-44 10.2 10.7 14.9 16.4 9.0 5.0 3.2 30.6 9.8 9.4 13.4 15.4 7.6 4.9 3.3 36.2 10.0 10.1 14.2 15.9 8.3 4.9 3.3 33.4 
45-54 11.6 9.7 14.5 16.2 8.0 4.9 3.3 31.7 10.8 9.4 13.6 15.2 7.0 4.7 3.1 36.2 11.2 9.6 14.0 15.7 7.5 4.8 3.2 34.0 
55-64 13.2 9.9 14.8 16.1 7.9 4.6 2.8 30.7 14.3 10.5 13.6 15.3 6.8 4.5 2.8 32.1 13.8 10.2 14.2 15.7 7.4 4.5 2.8 31.4 

Country estimation 11.2 10.5 15.4 17.0 8.4 4.8 3.2 29.5 10.3 9.5 14.0 15.9 7.8 4.9 3.2 34.5 10.8 10.0 14.7 16.5 8.1 4.8 3.2 31.9 
1. Illiterate       2. primary       3. middle school       4. high school      5. diploma      6. graduate degree      7. other 
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Results 

 
Table 1.  Sample distribution in 

Urban areas Rural areas Whole country 
Age group 

Male Female Total Male Female Total Male Female Total 
15-24 5953 5911 11864 3316 3263 6579 9269 9174 18443 
25-34 5855 5729 11584 3206 3169 6375 9061 8898 17959 
35-44 5815 5712 11527 3166 3072 6238 8981 8784 17765 
45-54 5846 5774 11620 3131 3136 6267 8977 8910 17887 
55-64 5694 5505 11199 3100 3051 6151 8794 8556 17350 
15-64 29163 28631 57794 15919 15691 31610 45082 44322 89404 

 
 
 

Table 2.  Relative frequency of marital status 
Male Female Total Age group 

married single other married single other married single other 
15-24 14.23 85.25 0.51 32.49 66.81 0.70 23.41 75.98 0.61 
25-34 74.34 25.22 0.43 79.83 18.49 1.67 77.07 21.87 1.05 
35-44 96.06 3.46 0.48 91.26 5.27 3.48 93.67 4.36 1.97 
45-54 97.91 1.45 0.64 88.15 3.61 8.25 93.03 2.53 4.44 
55-64 96.98 1.35 1.66 76.25 4.33 19.42 86.74 2.82 10.43 

Country estimation 61.75 37.65 0.60 64.63 31.68 3.69 63.03 34.75 2.22 
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translated into SPSS-compatible formats before further processing. Four additional national 

workshops, held in 2005, completed the capacity-building phase through providing technical 

instructions on data cleaning and analysis, estimation of provincial profiles, and reporting.  

This report is provided to present the results of the first survey of NCD risk factor surveillance 

system. The results were achieved by rating the entire merged provincial datasets by a reference 

population. Since the sample size is too large in the national analyses, according to the “Law of Large 

Numbers” the confidence intervals are too narrow to be reported in this document.   
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Instrument  
The questionnaire of this survey was mainly derived from STEPS initiative, core and expanded 

questionnaire version 1.4. Some optional questions from previous Iranian studies were added to the 

instrument to investigate food content of households. The questionnaire consists of two main parts: 

1. Part one contains several questions to identify the household approached and the facilities they 

enjoy. Also there are some questions to identify eligible samples living in the household and their 

demographic characteristics. Informed consent was a must to participate in the survey and 

acceptance of the sample was documented in this part as well. 

2. Part two focuses on specific questions on major risk factors of NCDs. 

The instrument and the protocol were pilot tested in three provinces in the west, east and center of 

Iran before reproduction as the final version. 

 
Methodology  
Iranian NCD risk factor surveillance system is designed in a way to provide data and information at 

provincial level owing to the fact that, according to the National Health System of Iran, provincial 

health authorities at medical universities/schools are supposed to adjust and implement national 

policies and programs in their territories and respond to their own local needs at the same time. 

Consequently, rating the accumulated provincial data by a reference population will estimate the 

national figures. The major aim for establishing such a system was to provide good training for the 

executive bodies at periphery, and developing a standard method and material to ensure homogeneity 

of surveys all over the country to enable the system to follow changes in prevalence of risk factors 

longitudinally and ensure comparability between provinces and countries as well. Three national 

workshops for directors of disease control units and NCD control and prevention officers of 40 

universities/schools of medical sciences were held before running the surveys to ensure this purpose. 

A cascade training process was prescribed to train the whole provincial relevant staff.  

The age groups addressed in the surveys were 15-24, 25-34, 35-44, 45-54, and 55-64; however, 

blood sample was not taken from participants of the first age group. The minimum sample size 

prescribed by STEPS Planning and Implementation Manual was considered for those provinces with a 

population of less than 2.5 millions, and the maximum sample size was calculated for Tehran 

province, about 10.000 cases. Overall, the sample size questioned was around 89000 individuals in 

the whole country. A multi-stage cluster sampling method was used to identify the participants. The 

postal address of starting points for survey in each cluster was determined centrally, using Iranian 

national zip code databank, an anti-clockwise movement from this point was considered to ensure 

random approach to the households. In each cluster, 10 males and 10 females were approached to 

fulfill four eligible respondents from each age group. Trained staff of the medical universities/schools 

served as interviewers in pairs and a trained supervisor monitored the process in each district. The 

inhabitants in the clusters were informed about the survey before starting the program, and a list of 

eligible participants was prepared by the interviewers. In the next phase, people were interviewed and 

physically measured at their home, and those who were 25-64 years of age were invited to attend a 

referral laboratory for blood sampling. The surveys began in the entire provinces in January 2005 and 

lasted about 40 days.  
The data were entered into computers in each medical university/school, using the EPI Info 

software. All the data related to each province was transferred to the medical university located in the 
capital of each province as the responsible body for data analysis and reporting. Datasets wer 
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Goals  
1. To provide standard methods and tools to establish a national NCD risk factor surveillance system. 
2. To determine baseline data on the existing situation of target NCD risk factors in all provinces and 

at national level.  

 

Objectives  
To determine: 
1. Demographic characteristics  
2. Nutritional behaviors  
3. Physical activity status at work, during transport, and in the free time 
4. History of blood pressure taking and using medications for hypertension 
5. History of blood glucose measurement, diabetes, and taking medications for diabetes 
6. Mean of blood pressure measures 
7. Prevalence of hypertension 
8. Distribution of the sample according to hypertension categories  
9. Mean of weight 
10. Mean of height 
11. Mean of waist circumference 
12. Mean of BMI 
13. Distribution of the sample according to body size categories, including overweight and obesity 
14. Smoking behavior and its patterns 
15. Mean of blood glucose 
16. Mean of total blood cholesterol  
17. Distribution of the sample according to their blood glucose and cholesterol levels 
18. History of accidents in the sample 
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Increasing consumption of tobacco, an unhealthy diet, physical inactivity and adoption of other 
unhealthy lifestyles are important determinants of NCDs. The World Health Organization’s global 
strategy which aimed at reducing the burden of NCDs, particularly in developing countries, needs to 
be strengthened through a sound system of surveillance of these diseases as well as their risk factors. 
While surveillance of diseases is already being done in many parts of the world, and, in fact, has been 
recognized as an important component of prevention and control programs, the surveillance of a more 
comprehensive list of NCD risk factors is a relatively new area. Some of the risk factors are well 
known, and have been subject to surveillance for a long time (e.g. tobacco), but the exact role that any 
specific risk factor plays in the causation of ill-health in a specific community needs to be considered in 
depth. This is particularly true with regard to information concerning the cumulative effect of a 
combination of different risk factors present in a given setting.  

Surveillance of NCDs and their risk factors can provide vital inputs into the regional health 
information system and assist countries in their health planning and management efforts. The 
surveillance system, to be effective and feasible, must consider the local socio-economic and political 
aspects of health and disease. It is, therefore, necessary that each country in the region evolves its 
own mechanism for developing a surveillance program covering NCDs and their risk factors. At the 
same time, inter-regional and global comparisons are essential so that world-wide attention can be 
focused on specific regional issues and appropriate steps initiated to develop programs for NCD 
prevention and control. 
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Introduction 
Noncommunicable diseases(NCDs) are increasingly recognized as a major cause of morbidity and 

mortality globally. The World Health Report, 2002 indicates that NCDs account for almost 60% of 

deaths and 46% of the global burden of disease. Seventy-five per cent of total deaths due to NCDs 

occur in developing countries. The countries of the Eastern Mediterranean Region are thus facing a 

double burden, with a heavy load of infectious diseases and an increasing burden due to NCDs. 

Cardiovascular diseases, diabetes mellitus, cancers, chronic obstructive pulmonary disease, and 

injuries are the major NCDs with high morbidity and mortality in this region. As a result of rapid 

economic, social, and demographic changes, people in this region are living longer. 

Some provincial or local studies have provided a profile of major NCD risk factors in several 

communities of Iranians; however, there is still a lack of national data on these variables. The most 

recent and important studies and their major findings are as follows: 

 

1. Pilot project for community-based primary prevention of the major noncommunicable 
diseases in Qazvin and Abhar cities, 2001 

The study was designed to test the effectiveness of a three-year community based intervention program. 

The data presented in this survey is from Phase 1, which involves the assessment of the present 

health situation before program implementation. The prevalence of obesity (BMI= or < 30 kg/m²) 

reported for those over 25 was 13.40 for males and 34.30 for females in Qazvin, an 7.80 and 23.40 

for males and females, respectively, in Abhar. The mean value for number (or servings) of pieces 

of fruit eaten on an average day was 1.1 ± 0.67, and the mean value for vegetables eaten on an 

average day, for raw leafy green vegetables, was 0.6 ± 0.4. The prevalence of total cholesterol equal 

to or more than 6.2 mmol/l (240 mg/dl) for males over 25 years old was 10.7% (95% CI: 8.0 – 13.4) 

and for females over 25 years old was 12.3% (95% CI: 9.4-15.2). The mean blood glucose level 

for males over 25 years old was 83.0 ± 27.2, the mean value for females of the same age range was 

83.3 ± 26.3. 

 
2. Tehran Lipid and Glucose Study, 2000 

The study population consisted of individuals aged 3 years old and older under coverage by the health 

center of east Tehran. A sample of about 14280 individuals were selected and invited to be 

interviewed, following which all the medical examinations and anthropometrics measurements were 

performed. Obesity (BMI= or < 30 kg/m²) reported for +25 years of age was 14.40 for males and 29.50 

for females. Prevalence of diabetes in those over 20 years old was 10.6 (95% CI: 10.0-11.2). 

Prevalence of total cholesterol equal to or more than 6.2mmol/l (240mg/dl) in those over 20 years old 

was 23.6% (95% CI: 22.8-24-5). Prevalence of current daily cigarette smokers over 15 years old was 

10.6% (95% CI: 10.0-11.2). 

 
3. Trend of atherosclerosis risk factors in children of Isfahan    

The study was carried out on 4500 children and adolescents aged 2-18, selected from different 

clusters in Isfahan. The importance of the study was explained to the parents of those selected, by 

both oral and written communication. The prevalence of obesity (BMI= or < 30 kg/m²) reported for 

those ranging from 15 to18 years of age was 22.70 for males and 22.10 for females. 
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