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 یبا شاخص توده بدن ییو ولع مصرف مواد غذا ییبه مواد غذا ادیرابطه اعت یبررس
 

 3، نوراله محمدی2بخش، گلسا کرم1لیلا خبیر

 چکیده

. ، وجود داردشودیم یمنجر به مشکلات خوردن و چاق ادآوریاعت ندیفرا کی ایآ نکهیدر مورد ا یاگسترده یهابحث اخیراًزمینه: 

است که در آن  یحالت یی، ولع نسبت به مصرف مواد غذادرواقعاست.  ییبه مواد غذا ادیاعت یسازه اصل ییولع مصرف مواد غذا

و  یچاق یبرا یقو یامحرکه یروین یی. ولع نسبت به مصرف مواد غذاکنندیرا که نسبت به آن ولع دارند، مصرف م ییافراد غذا

 یبا شاخص توده بدن ییو ولع مصرف مواد غذا ییبه مواد غذا ادیرابطه اعت یپژوهش هدف بررس نیاست. در ا وزناضافه شیافزا

نفر نمونه به روش در  60ها: طرح پژوهش از نوع همبستگی بود. جامعه آماری دانشجویان دختر دانشگاه شیراز بود. روشبود. 

رسشنامه اعتیاد به مواد غذایی ییل، دسترس از بین دانشجویان دختر دانشگاه شیراز انتخاب شدند. ابزارهای پژوهش شامل پ

شد. نتایج:  وتحلیلتجزیه 22نسخه  SPSSها با پرسشنامه ولع مصرف حالت و صفت مواد غذایی و شاخص توده بدنی بود. داده

شاخص توده  ینیبشیپ نیو همچن (ρ, 17 =F <0001/0) ییبه مواد غذا ادیبر اساس اعت یشاخص توده بدن ینیبشیپ هیفرض

 یشاخص توده بدن راتییدرصد از تغ 25قرار گرفت.  تائیدمورد  (ρ, 14= F <0001/0) ییبر اساس ولع مصرف مواد غذا یبدن

لی گیری: نتایج فعنتیجه کرد. نییتب ییآن را ولع نسبت به مصرف مواد غذا راتییدرصد از تغ 18و  ییبه مواد غذا ادیتوسط اعت

سازد و همچنین پیشنهاد را آشکار می وزناضافهساز و ای مشکلاهمیت ارزیابی نقش فرایندهای اعتیادآور را در رفتارهای تغذیه

 کند ولع مصرف مواد غذایی در مداخلات هدف درمان قرار گیرد.می

 شاخص توده بدنیاعتیاد به مواد غذایی، ولع مصرف مواد غذایی،  کلید واژگان:
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 مقدمه

رادا و  است )اونا، قرارگرفته موردتوجه ،توانند باعث فرایند اعتیاد به مواد غذایی شونداین دیدگاه که برخی مواد غذایی می اخیراً

 5؛ ایفلند2009، 4؛ گولد، گراهام، کوکورس و نیکسون2009، 3؛ گیرهارت، کوربین و برونل2009، 2؛ دیویس و کارتر2008، 1هوبل

؛ 2012، 7است )اونا، گیرهارت، گولد، وانگ و پوتنزا برانگیزچالشگرچه هنوز این موضوع  ؛(2002، 6چات؛ پل2009و همکاران، 

سیستم  ملاحظهقابلشباهت  با توجه بهمدل اعتیاد به مواد غذایی  (.2013تچر، ؛ زیدن و فل2201، 8چرتزیدن، فاروقی و فل

 طورهب طعمخوشکند که غذاهای و رفتاری مشترک بین چاقی )خوردن مفرط( و وابستگی به مواد مخدر اظهار مینوروبیولوژیکی 

ج، کند )بریغذا هم مانند مواد مخدر مسیرهای عصبی پاداش را در مغز فعال میدر شود. میساز اعتیاد به مواد غذایی بالقوه زمینه

های طعم، گیرندهبا خوردن مواد غذایی خوش درواقع(. 2008، 10کو، وانگ، فولر و تلانگ؛ ول2010، 9هو، ریچارد و دیفیلیسینتونیو

2D  شودطعم میو حساسیت نسبت به مواد غذایی خوش 11موجب سندرم نقص پاداش نهایتاًو  مهارشدهدر جسم مخطط 

تعاریف و مفاهیم اعتیاد به مواد غذایی  مثالعنوانبههای انتقادی از این مدل صورت گرفته است. البته ارزیابی .(2011، 12)کنی

معیارهای وابستگی به خوردن متناقض و نامشخص هستند. علاوه بر این، مفهوم اعتیاد به مواد غذایی فاقد یک عامل  جملهاز

ها انبالقوه در انس صورتبهتواند است که غذاهایی با شاخص قند خون بالا می پیشنهادشدهروشن اعتیادآور است. بر این اساس 

 ایتدرنهزیاد نیز ممکن است با اعتیاد به مواد غذایی در ارتباط باشد. و نمک همچنین غذاهای با کربوهیدرات اعتیادآور باشد. 

(. 2012، 13میولتواند اعتیادآور باشد )قند، چربی و سدیم می ازحدبیشاست که ترکیب غذاهایی با مقدار  پیشنهادشده

دهد که این حیوانات نسبت به مصرف شکر علائمی مشابه علائم اعتیاد را نشان ها نشان میی صورت گرفته روی موشهاآزمایش

در نگاه اول نتایج در مورد رابطه بین (. 2005؛ رادا، اونا و هوبل، 2001و همکاران،  14؛ کولانتونی2008دهند )اونا و همکاران، می

بسیاری از مطالعات رابطه مثبت معناداری بین  کهدرحالیرسد. اعتیاد به مواد غذایی و شاخص توده بدنی متناقض به نظر می

یاد دون اعتهای با اعتیاد به مواد و بهای دیگر بین گروهبرخی پژوهشاند، اعتیاد به مواد غذایی و شاخص توده بدنی نشان داده

 (.2012به مواد غذایی در شاخص توده بدنی تفاوت معناداری مشاهده نشد )میول، 

ترین طبق یکی از متداولبینی شاخص بدنی دارد، ولع نسبت به مصرف مواد غذایی است. مفهوم دیگری که نقش مهمی در پیش

د کننی را که نسبت به آن ولع دارند، مصرف میحالتی است که در آن افراد غذایولع نسبت به مصرف مواد غذایی  ،تعاریف

ای قوی برای چاقی و افزایش ولع نسبت به مصرف مواد غذایی نیروی محرکه درواقع(. 1997، 15)جندال، جویس و سالیوان

ست. نی شدهشناختههای مغزی درگیر در ولع مصرف مواد غذایی و وزن افراد هنوز چندان مکانیسم درهرحالاست.  وزناضافه

ممکن است این فقدان اطلاعات به دلیل تمرکز مطالعات بر روی رابطه خطی بین ولع نسبت به مصرف مواد غذایی و شاخص 

 رابطه خودتنظیمی منفی. خطی نیست صورتبهرابطه بین فرایندهای مغزی مصرف غذا و شاخص توده بدنی توده بدنی است. 

                                                           
1 Aveana, Rada & Hoebel 
2 Davis & Carter 
3 Gearhardt, Corbin & Brownell 
4 Gold, Graham, Cocores & Nixon 
5 Ifland 
6 Pelchat 
7 Aveana, Gearhardt, Gold, Wang & Potenza 
8 Ziauddeen, Farooqi & Fletcher 
9 Berridge, Ho, Richard & Difeliceantonio  
10 Volkow, Wang, Fowler & Telang 
11 Reward Deficiency Syndrome 
12 Kenny 
13 Meule 
14 Colantuoni 
15  Gendall, Joyce, and Sullivan 
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اقی در افراد با چ کهدرصورتی ،وجود دارد وزناضافهدر افراد با وزن نرمال یا حتی  در فرایند انگیزشی مرتبط با مصرف مواد غذایی

 (.2016، 1دیتریک، هولمن، میتر، ویلرینر و هورستمننیست ) گونهاینمفرط 

 نندهبینی ککند و پیشمصرف کنندگان ایفا میولع نسبت به مصرف مواد مخدر نقش مهمی در مصرف اجباری این  مواد در سوء

؛ 2004، 2پیامدهای منفی از قبیل افزایش مصرف و عود مجدد مصرف الکل، کوکائین و سایر دخانیات است )باتلندر و سویکا

، 5؛ فلانری، پول، گالوپ و ولپیشلی2010، 4؛ اپستین، مارون، هیشمن، اشمیتنر و پرستون2008، 3دونی، گریفین، شیفمن و سایت

اند اعتیاد به مواد غذایی تحقیقات نشان داده(. 2003و همکاران،  7؛ ویس2009، 6ان و بلو؛ اسلین، کری، اسلایمارکر، کولر2003

(. همچنین 2009گیرهارت و همکاران، ) های خوبی برای شاخص توده بدنی هستندبینی کنندهپیشبا ولع مصرف مواد غذایی 

؛ 2014، 8ولع مصرف مواد غذایی )گیرهارت، ریزک و تریتمحققان به این نتیجه دست یافتند که علائم اعتیاد به مواد غذایی با 

؛ 2011دیویس و همکاران، های خوردن مفرط )ی بیشتر دورهن(، همچنین با شاخص توده بدنی و فراوا2012، 9میول و کابلر

بیل اختلال ولع نسبت به مصرف مواد غذایی با مشکلاتی از ق( رابطه مثبت معناداری دارد. 2014، 10گیرهارت، بوسول و وایت

؛ 2001، 12؛ واترز، هیل و والر2000، 11)گرینو، وینگ و شیفمندر ارتباط است  بالا بودن شاخص توده بدنیخوردن مفرط و 

( 2014گیرهارت، ریزک و تریت، همچنین ولع نسبت به مصرف چربی و قند با اعتیاد به مواد غذایی )(. 2005، 13وایت و گریلو

 ( در ارتباط است. 1992، 14ویلست و ساری-هولدندرونوسکی، کارت، )چاقی و 

 درواقعبود.  ولع نسبت به مصرف مواد غذاییو اعتیاد به مواد غذایی  شاخص توده بدنی با هدف پژوهش حاضر بررسی رابطه

ه مصرف بکند. ولع نسبت بینی میخص توده بدنی را پیش، شااعتیاد به مواد غذایی :این پژوهش به این صورت بود هایفرضیه

 کند.بینی میمواد غذایی، شاخص توده بدنی را پیش

 هاو روشمواد 

نمونه  عنوانبهنفر  60پژوهش حاضر از نوع همبستگی بود. جامعه آماری تمامی دانشجویان دختر دانشگاه شیراز بود. تعداد 

 SPSS22افزارهای ها با استفاده از نرمدر دسترس از بین دانشجویان دختر دانشگاه شیراز انتخاب شد. داده صورتبه

 در پژوهش شامل موارد زیر بود: مورداستفادهشد. ابزارهای  وتحلیلتجزیه

امتیازی از هرگز  5با مقیاس لیکرت  سؤالی 27دهی زارش: این پرسشنامه یک ابزار خودگ15پرسشنامه اعتیاد به مواد غذایی یل

)مرکز  ساخته شد( 2009یل )توسط ( بوده است که برای سنجش اعتیاد به مواد غذایی است. این ابزار 4بار یا بیشتر ) 4( تا 0)

د. سی ترجمه شی مذکور توسط یک متخصص زبان انگلیفرم انگلیسی پرسشنامه. در این پژوهش (2014، 16تحقیقات پروسپرو

اصله با ی حها توسط دو کارشناس ارشد ادبیات انگلیسی به انگلیسی برگردانده شده و نسخهسپس، متن فارسی پرسشنامه

 ی اصلی مقایسه و اشکالات رفع گردید و نتایج آن توسط اساتید متخصص در رشته روانشناسی مورد مقابله قرار گرفت.نسخه

                                                           
1 Dietrich, Hollmann, Mathar, Villringer & Horstmann 
2 Bottlender & Soyka 
3 Donny, Griffin, Shiffman & Sayette 
4 Epstein, Marrone, Heishman, Schmittner & Perston 
5 Flannery, Poole, Gallop & Volpicelli 
6 Oslin, Cary, Slymarker, Colleran & Blow 
7 Weiss 
8 Gearhardt, Rizk & Treat 
9 Meule & Kubler 
10 Gearhardt, Boswell & White 
11 Greeno, Wing & Shiffman  
12 Waters, Hill & Waller 
13 White & Grilo 
14 Drewnowski, Kurth, Holden-Wiltse & Saari 
15 Yale Food Addiction Scale (YFAS) 
16 Centre for Reviews and Dissemination. Prospero 
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برازش مدل  دهندهنشان تأییدیبود و روایی با استفاده از روش تحلیل عامل  94/0ای کرونباخ پایایی با استفاده از روش آلف

 بود.  شدهآوریجمعهای پرسشنامه با داده

دهی است. این پرسشنامه کند. یک مقیاس خودگزارشاین پرسشنامه ولع را ارزیابی می: 1پرسشنامه ولع مصرف مواد غذایی

استرس، خلق، ای )خرده مقیاس حالت عملکرد زمینهحالت و صفت است.  مصرف مواد غذاییشامل دو خرده مقیاس ولع 

های جسمانی و شامل ارزیابی جنبه درواقعکند که ارزیابی می خاص ولع هایدر موقعیت( را هاگرسنگی و چرخه هورمون

خ ولع مصرف مواد غذایی در افراد یا های خاص است. خرده مقیاس صفت بر اساس شناسایی نیمرولع در موقعیت شناختیروان

بوده و  سؤالی 39این خرده مقیاس در این پژوهش از خرده مقیاس ولع مصرف مواد غذایی صفت استفاده شد. ها است. جمعیت

در این . (2014، 2)کیلر است 97/0پایایی به روش آلفای کرونباخ شود. گذاری مینمره 6تا  1امتیازی بین  6با مقیاس لیکرت 

ها توسط ی مذکور توسط یک متخصص زبان انگلیسی ترجمه شد. سپس، متن فارسی پرسشنامهفرم انگلیسی پرسشنامهپژوهش 

ع گردید ی اصلی مقایسه و اشکالات رفی حاصله با نسخهدو کارشناس ارشد ادبیات انگلیسی به انگلیسی برگردانده شده و نسخه

 86/0پایایی با استفاده از روش آلفای کرونباخ  رشته روانشناسی مورد مقابله قرار گرفت.و نتایج آن توسط اساتید متخصص در 

 بود. شدهآوریجمعهای برازش مدل پرسشنامه با داده دهندهنشان تأییدیبود و روایی با استفاده از روش تحلیل عامل 

قد در مقیاس متر و وزن در مقیاس کیلوگرم حاصل گیری ی بدنی نام دارد که از اندازهشاخص توده بدنی: ویژگی شاخص توده

 (.2000، 3شود )روزنبلام و لوئیسمی

 نتایج

سال بود. برخی اطلاعات  34تا  19( بودند و دامنه سنی بین 24±3کنندگان پژوهش دانشجویان دختر با میانگین سنی )شرکت

 است.  مشاهدهقابل 1ها در جدول دموگرافیک آزمودنی

 

 های پژوهشدموگرافیک آزمودنی . مشخصات1جدول 
 درصد فراوانی فراوانی متغیر

 86/%66 52 مجرد تأهلوضعیت 

 13/%33 8 متأهل

 %41 25 لیسانس مقطع تحصیلی

 %43 26 لیسانسفوق

 %15 9 دکترا

 %10 6 کمبود وزن شاخص توده بدنی

 %78 47 وزن نرمال

 %11 7 وزناضافه

 

 آمده است.  2ها در جدول میانگین و انحراف معیار متغیرهای پژوهش و کمترین و بیشترین مقدار داده

 

 های توصیفی متغیرهای پژوهش. داده2جدول 
 کمترین بیشترین میانگین )انحراف معیار( متغیر

 3 62 19 ± 11 اعتیاد به مواد غذایی

 41 230 88 ± 33 ولع نسبت به مصرف مواد غذایی

                                                           
1 Food Cravings Questionnaire (FCQ) 
2 Keeler 
3 Rosen blum & Lewis   
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 16 35 21 ± 09/3 شاخص توده بدنی

 

در شاخص توده بدنی از روش رگرسیون  اعتیاد به مواد غذاییبینی در این پژوهش برای به دست آوردن میزان و توان پیش

قدار ممتغیر مستقل و شاخص توده بدنی متغیر وابسته بود.  به این صورت که متغیر اعتیاد به مواد غذایی زمان استفاده شد.هم

F ( 0001/0معنادار بود> ρ, 17= F بنابراین نتایج پژوهش نشان داد که .)بینی ، شاخص توده بدنی را پیشاعتیاد به مواد غذایی

 . (3)جدول  کندمی

 

 بینی شاخص توده بدنی بر اساس اعتیاد به مواد غذاییپیش . مدل رگرسیون، تحلیل واریانس،3جدول 
مجموع  مدل متغیرها گام

 مجذورات

میانگین  آزادی درجه

 مجذورات

F  سطح

 معناداری

 0001/0 17 129 1 129 رگرسیون اعتیاد به مواد غذایی 1

   7 58 437 ماندهباقی

    59 566 کل

 

توان می (2R = 25/0)آمد. همچنین با توجه به ضریب تعیین  به دست( ρ, 49/0  =β <0001/0) اعتیاد به مواد غذاییدر متغیر 

درصد  25کند. به این معنی که مثبت تعیین می صورتبه اعتیاد به مواد غذاییز شاخص توده بدنی را درصد ا 25نتیجه گرفت 

 (. 4)جدول  است اعتیاد به مواد غذاییاز تغییرات شاخص توده بدنی مرتبط به 

 

 بینی شاخص توده بدنی بر اساس اعتیاد به مواد غذاییپیشضرایب رگرسیون،  .4جدول 
 R 2R B β t ρ متغیرها گام

 0001/0 22/8 49/0 29/0 25/0 50/0 اعتیاد به مواد غذایی 1

 

در شاخص توده بدنی از روش رگرسیون  ولع به مصرف مواد غذاییبینی در این پژوهش برای به دست آوردن میزان و توان پیش

متغیر مستقل و شاخص توده بدنی متغیر وابسته بود.  به این صورت که متغیر ولع به مصرف مواد غذایی زمان استفاده شد.هم

، شاخص توده بدنی ولع به مصرف مواد غذایی(. بنابراین نتایج پژوهش نشان داد که ρ, 14 =F <0001/0معنادار بود ) Fمقدار 

 . (5)جدول  کندبینی میرا پیش

 

 ولع به مصرف مواد غذاییبینی شاخص توده بدنی بر اساس پیش . مدل رگرسیون، تحلیل واریانس،5جدول 
مجموع  مدل متغیرها گام

 مجذورات

میانگین  درجه آزادی

 مجذورات

F  سطح

 معناداری

 0001/0 14 112 1 112 رگرسیون ولع به مصرف مواد غذایی 1

   7 58 454 ماندهباقی

    59 566 کل

 

 (2R = 18/0)همچنین با توجه به ضریب تعیین  آمد. به دست (ρ, 41/0  =β < 0001/0) غذاییولع به مصرف مواد در متغیر 

کند. به این معنی مثبت تعیین می صورتبه ولع به مصرف مواد غذاییز شاخص توده بدنی را درصد ا 18توان نتیجه گرفت می

 (.6)جدول  است ولع به مصرف مواد غذاییدرصد از تغییرات شاخص توده بدنی مرتبط به  18که 
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 بینی شاخص توده بدنی بر اساس ولع به مصرف مواد غذاییپیشضرایب رگرسیون،  .6جدول 
 R 2R B β t ρ متغیرها گام

 0001/0 70/6 41/0 29/0 18/0 43/0 ولع به مصرف مواد غذایی 1

 گیریبحث و نتیجه

 نتایج بود. و ولع نسبت به مصرف مواد غذاییاعتیاد به مواد غذایی  شاخص توده بدنی با هدف پژوهش حاضر بررسی رابطه

 کند. بینی میپژوهش نشان داد که اعتیاد به مواد غذایی و ولع مصرف نسبت به مواد غذایی، شاخص توده بدنی را پیش

دیویس (، 2012) ل و کابلرمیو (،2014)گیرهارت، ریزک و تریت (، 2009گیرهارت و همکاران )های این پژوهش با پژوهشنتایج 

وایت و (، 2001) واترز، هیل و والر(، 2000)گرینو، وینگ و شیفمن (، 2014)گیرهارت، بوسول و وایت (، 2011و همکاران )

 ( همسو بود. 1992) ویلست و ساری-درونوسکی، کارت، هولدن( و 2014) گیرهارت، ریزک و تریت(، 2005) گریلو

سیستم نوروبیولوژیکی و رفتاری مشترک بین چاقی )خوردن مفرط(  ملاحظهقابلمدل اعتیاد به مواد غذایی با توجه به شباهت 

 شود. غذا هم مانندمیساز اعتیاد به مواد غذایی بالقوه زمینه طوربه طعمخوشکند که غذاهای و وابستگی به مواد مخدر اظهار می

؛ ولکو، وانگ، فولر و 2010کند )بریج، هو، ریچارد و دیفیلیسینتونیو، داش را در مغز فعال میمواد مخدر مسیرهای عصبی پا

موجب سندرم نقص  نهایتاًو  مهارشدهدر جسم مخطط  2Dهای طعم، گیرندهبا خوردن مواد غذایی خوش درواقع (.2008تلانگ، 

طبق  (.2011شود )کنی، میاخص توده بدنی در افراد و همچنین افزایش شطعم پاداش و حساسیت نسبت به مواد غذایی خوش

 بینی شاخص توده بدنی باشد. مهمی در پیش فاکتوررود عامل اعتیاد به مواد غذایی مدل اعتیاد به مواد غذایی انتظار می

یاری بس کهدرحالیها متناقض بوده است. نتایج در مورد رابطه بین اعتیاد به مواد غذایی و شاخص توده بدنی در برخی پژوهش

های دیگر بین اند، برخی پژوهشاز مطالعات رابطه مثبت معناداری بین اعتیاد به مواد غذایی و شاخص توده بدنی نشان داده

دون اعتیاد به مواد غذایی در شاخص توده بدنی تفاوت معناداری مشاهده نشد. فقدان تفاوت در های با اعتیاد به مواد و بگروه

گردد که در این مطالعات در افراد با اعتیاد به مواد غذایی و افراد بدون اعتیاد به مواد غذایی به این حقیقت برمی BMIشاخص 

. رابطه مثبت بین شاخص توده بدنی و اعتیاد به مواد بود شدهاستفاده یا از افراد با وزن عادی یا افرادی که چاقی مفرط داشتند،

( <BMI 25( و متوسط )<BMI 35غذایی در درجه اول منجر به افزایش اعتیاد به مواد غذایی در افراد با چاقی مفرط )

ی درجه ثابت هرچنددارد.  مواد غذایی وجود به ادیاعتبر اساس این دیدگاه یک رابطه مکعبی بین شاخص توده بدنی و شود. می

های اعتیاد به مواد غذایی در افراد با وزن کمتر از نرمال، با وزن نرمال و همچنین افراد با شاخص توده بدنی بالاتر از از نشانه

ی با حداقل چاقبه افراد  ویژه مربوط طوربههای اعتیاد به مواد غذایی رسد افزایش در نشانهبه نظر می حالنیباا. نرمال وجود دارد

  (.2012)میول، در حد متوسط است 

بدنی دارد، ولع نسبت به مصرف مواد غذایی است. )جندال، جویس و  توده بینی شاخصمفهوم دیگری که نقش مهمی در پیش

 درهرحالاست.  وزناضافهای قوی برای چاقی و افزایش ولع نسبت به مصرف مواد غذایی نیروی محرکه درواقع(. 1997سالیوان، 

یست. ممکن است این فقدان ن شدهشناختههای مغزی درگیر در ولع مصرف مواد غذایی و وزن افراد هنوز چندان مکانیسم

اطلاعات به دلیل تمرکز مطالعات بر روی رابطه خطی بین ولع نسبت به مصرف مواد غذایی و شاخص توده بدنی است. رابطه 

خطی نیست. رابطه خودتنظیمی منفی در فرایند انگیزشی مرتبط  صورتبهبین فرایندهای مغزی مصرف غذا و شاخص توده بدنی 

 نیست گونهایندر افراد با چاقی مفرط  کهدرصورتی ،وجود دارد وزناضافهی در افراد با وزن نرمال یا حتی با مصرف مواد غذای

 (.2016)دیتریک، هولمن، میتر، ویلرینر و هورستمن، 

همچنین  و سازدرا آشکار می وزناضافهساز و مشکل یاهیتغذنتایج فعلی اهمیت ارزیابی نقش فرایندهای اعتیادآور را در رفتارهای 

های با حجم بیشتر و تکرار این پژوهش در نمونهکند ولع مصرف واد غذایی در مداخلات هدف درمان قرار گیرد. پیشنهاد می

های پژوهش این بود که نمونه محدود به دانشجویان دختر دانشگاه تواند مفید باشد. از دیگر محدودیتمی وزناضافهافراد با 

تیحدودم باوجودهای دیگر و در دو جنس نیز ممکن است نتایج مفیدی در پی داشته باشد. ژوهش در نمونهشیراز بود. تکرار این پ

 .سازداین پژوهش پیامدهای منفی نادیده گرفتن یا کوچک شمردن رفتارهای اعتیادآور به مواد غذایی را آشکار می ،موجود یها
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های جدیدی بوده و به مطالعات بیشتری در این مواد غذایی هنوز سازهمفهوم اعتیاد به مواد غذایی و ولع مصرف  یطورکلبه

 و چاق مجدد انجام شود. وزناضافهشود این پژوهش روی افراد با ین پیشنهاد مینهمچ زمینه نیاز است.
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Study of the Relationship between Food Addiction and Food Craving with 

Body Mass Index 
 

Leila Khabir1, Golsa Karambakhsh2, Nurallah Mohammadi3 

 

Abstract 

Background: There is growing interest and debate about whether an addictive process 

contributes to problematic eating outcomes, such as obesity. Craving is a core component of 

addiction. Food craving is a state in which people consume foods that are craved. Food craving 

is a strong driving force for obesity and overweight. This study aimed to examine the 

relationship between food addiction and food craving with body mass index. Methods: This 

study was correlational. The community sample for this research was female students of Shiraz 

University. Data were obtained from 60 female students of Shiraz University and a sampling 

method was available. Instruments included the Yale Food Addiction Scale (YFAS), Food 

Cravings Questionnaire (FCQ), and Body Mass Index (BMI). Data were analyzed by SPSS 

version 22. Results: Regression analyses confirmed the hypothesis that food addiction (F=17, 

ρ <0.0001) and food craving (F=14, ρ <0.0001) predicted body mass index. 25 percent of body 

mass index changes are related to food addiction and 18 percent to food craving. Conclusion: 

The current results highlight the importance of further evaluating the role of an addictive 

process in problematic eating behaviors and obesity and also potentially targeting food cravings 

in intervention approaches. 

Keywords: Food Addiction, Food Craving, Body Mass Index 
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