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 چکيده
شود   ترين عوامل مرگ و مير در دنيا محسوب مي           چاقي از مهم   :سابقه

حـس چـشايي از عوامـل        .و جمعيت افراد چاق رو به افزايش اسـت        
 بهاز بررسي مقالات چنين      .تععين کننده نوع تغذيه در افراد است      

در ارتباط   رسد که وزن بدن با حساسيت فرد به مزه شيرين            مي نظر
 .است
با توجه به بالا بودن ميزان چاقي در جامعه مـا و تـأثير              : هدف

مصرف شيرينيجات در افزايش وزن، بررسي رابطه شاخص توده بـدني           
 بـه نظـر   ضروري  و حساسيت نسبت به مزه شيرين در جامعه ايراني          

حـال  ه  ود فرهنگ و رژيم غذايي خاص، تا ب       رغم وج   زيرا علي ،  رسيد
 .ستا  هچنين تحقيقي در ايران انجام نشد

جهـت  . شاهد انجـام شـد     - اين مطالعه به روش موردي     :روش بررسي 
تعيين حساسيت چشايي افراد مورد مطالعه نسبت به مزه شـيرين از            

در تعـيين آسـتانه   ) آزمون آل حفـره دهـان  ( Whole Mouth Tasteروش 
ان استفاده گرديد و براي سنجش وزن آنان، شاخص توده          چشايي آن 

گيري به صورت تصادفي سـاده        نمونه .بدني مورد استفاده قرار گرفت    
از ميان افرادي که به يک کلينيک درمان چاقي در تهران مراجعه            

 نغـر در پايـان     61هاي مربـوط بـه        کردند انجام گرديد و داده      مي
نظر قـدرت درک مـزه       اد از افر .مورد آناليز آماري قرار گرفت    

شيرين به سه گروه و از نظر شاخص وزني بـه دو گـروه نرمـال و                 
در افرادي آه حساسيت چشايي متفاوت نسبت بـه   . شدند چاق تقسيم

در پايـان   . مزه شيريني داشتند، شاخص توده بدني آا مقايسه شـد         
 مـورد   ANOVAآنـاليز واريـانس     ها با استفاده از آزمـون         داده

 .  تحليل قرار گرفتندتجزيه و
 کاهش حساسيت نسبت به مزه شـيرين و درک ديرتـر آن در              :ها  افتهي

 اما ايـن    ،اثر افزايش وزن در زنان مورد مطالعه مشاهده گرديد        
گونه  در مردان مورد مطالعه هيچ     ).p <05/0( دار نبود   تغيير معنا 

اي ميان حساسيت نسبت به مزه شـيرين و شـاخص وزن مـشاهده                رابطه
 .رديدنگ

دار ميان افزايش وزن و       رغم عدم وجود رابطه معنا       علي :گيري  نتيجه
جـا آـه درمـان        از آن ،  حساسيت نسبت به مزه شيرين در تحقيق حاضر       

 بـا موفقيـت کمـي       غالباЀًعنوان يک معضل براي سلامتي بشر         چاقي به 
 تر در زمينه بررسي اين ارتبـاط        همراه است هنوز جاي تحقيقات بيش     

 استفاده از حس چشايي براي درمان چاقي وجود         ،امکانو در صورت    
 . دارد

 

  مزه شيرين، چشايي،شاخص وزن و قد :هاي آليدي واژه
 
 
 

 

 مقدمه
تـرين عوامـل ايجـاد        چاقي از مهم  

ناتواني و مـرگ و مـير در دنيـا          
اين معـضل در    . ]2و1[شود  محسوب مي 

ميان زنان و مـردان متعلـق بـه         
فـزايش  هاي سني در حال ا      تمام گروه 

 مبتلايان به آن جمعيت آثيري      ،بوده
. گيرد  از جوامع مختلف را در بر مي      

4/6/86:     وصول
: ارسال اصلاحات

7/11/86 
: دريافت اصلاحات

7/12/86 
:    پذيرش
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 انجمن ملي سلامت    هاي بر طبق گزارش  
 20-64 درصد از افـراد      61آمريكا  

ساله جامعه در گروه افراد چـاق       
يا افراد داراي اضافه وزن قرار      

چـاقي يـك وضـعيت      . ]2و1[گيرند  مي
ــي    ــه تلق ــابوليكي بيمارگون مت

 به ميزان قابـل تـوجهي       شود و   مي
هاي مـزمن در ارتبـاط        با بيماري 

ــم   ــه از مه ــت آ ــن   اس ــرين اي ت
 پرفشاري خـون،    توان  ميها    بيماري

بيمــاري عــروق آرونــر قلــبي،    
ــكته ــبي،   سـ ــزي و قلـ ــاي مغـ هـ

هيپرآلسترولمي، ديابت، آسم، تنگي    
نفــس شــبانه و برخــي از انــواع 

ــرد  ــام ب ــرطان را ن  از ].3-1[س
عامـل  جا آـه چـاقي سـاليانه         آن

 مرگ است، اضافه وزن     300000حدود  
 يـك معـضل بـسيار مهـم         عنوان  به

. آيـد   براي سلامتي بشر به حساب مي     
افراد چاق همچنين از نظر موقعيـت       
اجتماعي و اعتماد به نفـس نيـز        

 ،بنـابراين . دچار مـشكل هـستند    
آاهش وزن هدفي بسيار مهـم بـراي        

 از ايـن    ].2[حفظ سلامتي آنان است   
ــستم،رو ــاي   سي ــراي ه ــاني ب درم

مبارزه بـا چـاقي ماننـد سـاير         
 ،]3[انـد  ها وارد عمل شده     بيماري

اما درمان چاقي بسيار مشکل است      
تر افـراد گـروه پزشـكي و          و بيش 

اآثر مبتلايان را در مواجهه بـا       
 زيـرا   ؛]2[سازد  آن دچار مشكل مي   

چاقي بـراي درمـان ايـن وضـعيت         
نيازمنــد تغــيير شــيوه زنــدگي و 

 مشتمل بر پزشك    همكاري تيم پزشكي  
عمومي متخصص تغذيه، متخصص ورزش     

 حـال   ،]3[و رفتار درمـاني اسـت     
 حفـظ   ،آه علاوه بـر آـاهش وزن        آن

وزن ايجاد شده نيز بـسيار مـشكل        
بنابراين جمعيـت افـراد     . ]3[است

 .چاق در حال افزايش است
افزايش شيوع چاقي تحـت عوامـل       
مختلفي از جمله ژنتيك محيط و نـوع        

 ، بين اين عوامل   زندگي است آه در   
شــواهد موجــود بــه نفــع عوامــل 

. ]3-1[ژنتيك رو به افزايش اسـت     
ثر از أحــس چــشايي آــه خــود متــ
آننـده    ژنتيك است از عوامل تعيين    

. ]4[نوع تغذيـه در افـراد اسـت       
نتايج حاصـل از مطالعـات جديـد        

 نقـش   ، آـه وزن بـدن     دهد  مينشان  
مهمــي در تعــيين ميــزان حــساسيت 

ــراد دارد ــشايي اف ــن . ]4-9[چ اي
تـر در مـورد مـواد         ارتباط بـيش  

پرانرژي بخصوص مواد شيرين و مواد      

حــاوي چربــي مــورد توجــه قــرار 
 .]7[ستا  هگرفت

) 1992( ويتس و دروسكي     –هولدن  
(Holden-Wiltse & Drewnoski) در مطالعه بر 

 آنـان را بـه دو       ، بيمار 37روي  
گروه چاق و لاغر تقسيم آردنـد و        

فـزايش  نتيجه رسيدند کـه ا      بدين
وزن با افزايش ترجيح افراد بـه       

 .]8[غذاهاي شيرين همراه است
ش  و همکـاران   (Obrebowski)ابربوسكي  

 کودکي که از    30با بررسي   ) 2000(
 77بردنـد در      چاقي مفرط رنج مـي    

 تفـاوت حـساسيت     ،درصد از آنـان   
چشايي نسبت به مزه شـيرين را در        
مقايسه با کودکان نرمال از نظر      

 .]5[وزن مشخص آردند
 )2000(ش و همکاران  (Schiffman)شيفمن  

ارتباط ميان تمايل به مزه شـيرين       
و خطر قرارگيري در معرض چاقي را       

ايـن   . بيمار بررسي آردند   23در  
محققــان در نتــايج مطالعــه خــود 
ابراز داشتند که افـزايش تمايـل       

هاي   به مزه شيرين از طريق بيماري     
پرفـشاري  (عمومي مرتبط با چاقي     

به بالا رفتن ميزان    ) ابتخون و دي  
 .]4[ندآ چاقي کمک مي
او  و همکـــاران (Salbe)ســـالبه 

فــرد بــه  187 بــا بررســي) 2004(
بررسي رابطه ميان حساسيت چشايي     
ــراد   ــن اف ــييرات وزن در اي و تغ

در نتايج مطالعه اين     .پرداختند
داري ميـان      ارتباط معنـا   ،محققان

حــس چــشايي و وزن افــراد مــشخص 
 .]10[نگرديد
جا آه جمعيت افـراد چـاق        آناز  

در جامعه شهري ايران در افـراد       
 درصد  22 ساله به ميزان     39 تا   15

 درصـد   40 سـال    69–40و در افراد    
 ضـرورت بررسـي     ]10[ هگزارش شـد  

ارتباط بين شـاخص تـوده بـدني و         
حساسيت نسبت بـه مـزه شـيرين در         
جامعه ايراني با توجه به فرهنگ      

 بــه نظــرو رژيم غــذايي خــاص آن 
ــ ــن  .يدرس ــت اي ــر اس ــايان ذآ  ش

 ارتباط تاآنون در آشور ما مورد     
مطالعه . بررسي قرار نگرفته است   

حاضر به بررسـي حـساسيت چـشايي        
نسبت به مزه شيريني در افراد بـا        

ي متفاوت در جامعه ايـران      ها  وزن
  .پردازد مي

 ها مواد و روش
اين مطالعه بـه صـورت مقطعـي و         

جامعه  .شاهدي انجام گرديد   -مورد
رد پژوهش را براي افراد چـاق       مو
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آـه جهـت     بيماراني) گروه مورد (
مشاوره و دريافت رژيم غذايي بـه       

هاي درمـان چـاقي      يكي از آلينيك  
تشکيل  آردند  شهر تهران مراجعه مي   

بــا وزن  داد و بــراي افــراد مــي
، آارمنـدان   )گروه شـاهد  ( نرمال

ــدند   ــاب ش ــدين اداره انتخ  .چن
 گيري براي دو گـروه شـاهد و         نمونه

صورت تصادفي ساده انجـام        مورد به 
سازي از نظر سـن و        يكسان. گرديد

جنس در دو گـروه چـاق و نرمـال          
ي ها  خانم .انجام شد ) مورد و شاهد  (

بيمــاران مبــتلا بــه و  ،بــاردار
ديابــت و نارســايي آدرنــال يــا 
ساير اخـتلالات متابوتاليـک وارد      

 .اين مطالعه نگرديدند
در اين مطالعه براي سنجش وزن      

 (BMI)فراد از شاخص تـوده بـدني        ا
 اسـتفاده شـد آـه       Queteletيا شاخص   

ترين شاخص    معتبرترين و پراستفاده  
ل بـدن بـه     ئابراي تعيين وزن ايد   

عدد مربـوط بـه     . ]11[رود  شمار مي 
بـر  اين شاخص از تقسيم عدد وزن       

وزن . آيـد   دست مي   مجذور قد فرد به   
 و قد افـراد مـورد مطالعـه بـه         

ــتر و  ــيله م ــرازو وس ــالي ت ي ديجيت
 HF341/100  مـدل  فيليـپس استاندارد  

ــاخت ــخص   س ــط ش ــين و توس ــشور چ  ک
ــشگر  ــدازهپژوه ــيري ان ــدگ  . گردي

آموزش لازم در اين زمينه از قبل       
ــاغل در   ــه ش ــصص تغذي ــط متخ توس
کلينيک مربوط به پژوهـشگر داده      

 استاندارد بـودن    همچنين. شده بود 
صورت امتحاني     به BMIشيوه محاسبه   

ر و زير نظر متخخص      نف 10بر روي   
ــژوهش،  ــام پ ــل از انج ــذکور قب  م
ارزيابي و ايـرادات عملـي رفـع        

شاخص توده بـدني معـادل       .گرديد
عنوان    کيلوگرم بر متر مربع به     30

مرز وزن نرمال و چـاقي در نظـر         
 .]9و3[گرفته شد

آستانه چشايي نسبت بـه مـواد       
مختلف معياري است آه براي تعـيين       

د ميزان حـساسيت چـشايي در مـور       
. رود  آار مـي  ه  هاي گوناگون ب    مزه

ســت از  اآســتانه چــشايي عبــارت
ترين غلظتي از ماده مورد نظـر         آم

 مزه ماده مذآور    ،آه در آن غلظت   
. شـود   توسط فرد تـشخيص داده مـي      

ــشايي   ــتانه چ ــيين آس ــراي تع  ،ب
هاي گوناگوني وجود دارد آـه        روش

 از  تـوان   مـي هـا     ترين آن   از معتبر 
 whole) آزمون آل حفـره دهـان  روش 

mouth taste)   ــل ــه قاب ــرد آ ــام ب  ن
. ]12[اطمينان و قابل تكرار است    

ــن روش ــول ،در اي ــا محل ــا ه يي ب

ي گوناگون از ماده مـورد      ها  غلظت
 بـه   هـا   محلـول . شـود   نظر تهيه مـي   

تر در دهان     ي آم ها  غلظتترتيب از   
غلظـتي آـه در     و  شـود     چرخانده مي 

 مزه ماده مورد نظـر تـشخيص        ،آن
ــود،  ــهداده ش ــوانع  ب ــتانه ن  آس

چشايي نسبت به ماده مذآور تعيين      
در اين مطالعه بـه     . ]13[گردد  مي

منظور سنجش آستانه چشايي نـسبت      
به مزه شيريني از ماده استاندارد      
سوکروز ساخت کارخانه مرک آلمـان      

يي بـا   هـا   محلولو   استفاده گرديد 
  و032/0، 1/0، 32/0، 1 يهــا غلظــت

از ايـــن مـــاده در   مـــولار01/0
بـه ايـن    . شگاه ساخته شـد   آزماي
از چـپ بـه     (  بـه ترتيـب    ها  محلول

شماره ) راست بر حسب افزايش غلظت    
روش سنجش  .  نسبت داده شد   5 تا   1

صـورت بـود آـه بيمـار بـه             بدين
ترين غلظت محلـول را       ترتيب از آم  

 20سـي و بـه مـدت      سي 5به مقدار   
در . چرخانـد   ثانيه در دهـان مـي     

 مزه  ،صورتي آه فرد مورد آزمايش    
داد غلظت بعدي    يمحلول را تشخيص نم   

محلول براي گرداندن در دهان بـه       
غلظتي از محلول آه    . شد  وي داده مي  

در آن فرد مزه شـيريني را تـشخيص         
 آستانه چشايي وي    عنوان  بهداد    مي

در فواصـل   . شـد   در نظر گرفته مي   
هـاي مختلـف از آب مقطـر         بين غلطت 

جهت حذف اثر غلظت قبلي استفاده      
  ].14[گرديد مي

 Stata V.8افــزار  هــا در نــرم داده
ــد  ــرار گرفتن ــاليز ق ــورد آن . م

مقايسه آستانه چـشايي بـر حـسب        
آرمــون جنــسيت بــا اســتفاده از 

مقايسه ميـانگين   .  انجام شد  دو کاي
 افـراد در    Iشاخص توده بدني  سن و   

ــشايي   ــتانه چ ــا آس ــروه ب ــه گ س
 متفاوت بـا اسـتفاده از آزمـون       

ــانس   ــاليز واريـ ــسه (آنـ مقايـ
 Post HOC) ها با آزمون توآي گينميان
Tukey) ــد ــام ش ــي  .  انج ــت بررس جه

ارتباط ميان حساسيت چشايي نسبت     
به مزه شيرين و شاخص توده بـدني        

  رگرســيون لجيــستيك ســادهآزمــون
(ordinal logistic regression) انجـــام شـــد و 

نتايج به صورت نسبت شانس خام و       
 گــزارش (Crude/Adjusted)يافتــه  تطبيــق
ــد ــا. گردي ــطح معن  و 05/0داري  س

 درصـد بـه صـورت       80قدرت آزمون   
 .شدندفرض در نظر گرفته  پيش
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 ها يافته
 نفــر در ايــن مطالعــه مــورد 61

 نفـر از    42. بررسي قرارگرفتنـد  
 )چـاق ( مورداين تعداد در گروه     

ــاهد19و  ــروه ش ــر در گ وزن (  نف
ــال ــتند) نرم ــن . قرارداش از اي
و )  درصـد  9/63( نفر زن    39تعداد  

. بودنـد )  درصد 1/36(نفر مرد    22
 سال  18-54آنندگان    دامنه سني شرآت  

 سال  7/34±5/2 و ميانگين سن ايشان   
آننـدگان    ميانگين وزن شـرآت   . بود

 آيلوگرم و ميانگين قـد      7/15±8/76
دامنـه  .  متر بود  65/1±09/0ايشان  

ــدني  ــوده ب ــاخص ت ــراد ش  در اف
 آيلـوگرم   09/17-91/43آننده    شرآت

ــود  ــع بـ ــر مترمربـ ــراد ا. بـ فـ
آننــده در پــژوهش از لحــاظ  شــرآت

پاسخگويي به مزه شـيرين بـه سـه         
در ايـن سـه      .گروه تقسيم شـدند   

آه مزه شيرين را در      گروه افرادي 
 032/0( 2 ،)مولار 10/0 (1هاي    غلظت

ــولار ــولار 1/0 (3و  )م ــشخيص ) م ت
بـه  . گرفتند  داده بودند قرار مي   

عبارت ديگر در گروه مربـوط بـه        
 افــراد داراي بــالاترين 1غلظــت 

حساسيت چشايي نسبت به مزه شيرين      
 3و در گــروه مربــوط بــه غلظــت 

تـرين ميـزان      افراد داراي پـايين   
کـدام   هـيچ . حساسيت قرار گرفتند  

از افراد مورد مطالعه در غلظـت       
بـه  )  مولار 1 (5و  )  مولار 32/0 (4

معنـا     بـدين  ،مزه شيرين پي نبردند   
تـرين ميـزان      که افراد با پـايين    

حساسيت چشايي نسبت به مزه شيرين      
در اين تحقيـق حـداکثر در غلظـت         

ــزه آن را  1/0 ــوکروز م ــولار س  م
 .تشخيص دادند
طور    به شاخص توده بدني  ميانگين  

جداگانــه بــراي ايــن ســه گــروه 
ــا  ــشايي متف ــساسيت چ وت داراي ح

ــوکروز 1( 42/48 ــولار1/0 س و )  م
و ) مــولار 032/0ســوکروز ( 05/46
آيلوگرم ) مولار01/0سوکروز (87/45

 ).1جدول (دست آمد  بر مترمربع به
ميان آستانه چشايي نـسبت بـه       

 در  شاخص توده بـدني   مزه شيرين و    
 داري به   اين سه گروه رابطه معنا    

معنـا     بدين ؛)=749/0p (دست نيامد   
 شـاخص تـوده بـدني،     آه با تغيير    

آننـده    آستانه چشايي افراد شرآت   
در مطالعه نسبت بـه مـزه شـيرين         

جدول (آند  داري پيدا نمي    تغيير معنا 
1.( 

تغيير آستانه چشايي نـسبت بـه       
شـاخص تـوده    مزه شيرين با تغـيير      

 ؛ مــشاهده شــدهــا خــانم در بــدني
شـاخص  معنا آه بـا افـزايش         بدين

 حـساسيت   هـا   خـانم  در   توده بـدني  
 نسبت به مزه شـيرين کـاهش        چشايي

دار    اما اين تغيير معنـا     ،يافت  مي
 ).<05/0p(نبود 

ميان آستانه چشايي نـسبت بـه       
مــزه شــيرين و جنــسيت رابطــه    

 ،)=38/0p(دست نيامد   داري به   معنا
معنا آه آستانه چشايي زنان       بدين

 هاي توده بـدني    شاخصو مردان با    
مختلف نسبت به مزه شـيرين تفـاوت        

به عبارت ديگر   . داشتداري ن   معنا
حساسيت چشايي نسبت به مزه شيرين      

آننده بـا     در زنان و مردان شرآت    
 تغــيير شــاخص تــوده بــدنيتغــيير 

 ).1جدول ( آند داري پيدا نمي معنا
ميان آستانه چشايي نـسبت بـه       
مــزه شــيرين و ســن افــراد مــورد 

داري  مطالعــه نيــز رابطــه معنــا
ــد  ــشاهده نگرديــ ، )<05/0p (مــ

 افزايش سن در زنان     معنا که  بدين
 باعــث ،و مــردان مــورد مطالعــه
 به مزه   تکاهش حساسيت چشايي نسب   

 ).1جدول ( گرديد شيرين نمي
 

 گيري بحث و نتيجه
مطالعه حاضر بـه منظـور بررسـي        
ارتباط ميـان حـساسيت بـه مـزه         

 61ميـان    شيرين با وزن افراد در    
در ايــن . نفــر انجــام گرديــد  

داري ميـان      ارتباط معنا  ،مطالعه
شاخص تـوده بـدني افـراد مـورد         
مطالعه و آسـتانه چـشايي آنـان        

دســت   نــسبت بــه مــزه شــيرين بــه
 .نيامد

به منظور سنجش حس چـشايي، از       
 whole تعيين آستانه چشايي بـه روش 

mouth taste ه استفاده شـد  ًдآـه آـاملا  
 و (Mojet) مـــژت مـــشابه بـــا روش

ــال شهمكـــاران   و]15[ 2003 در سـ
 1992سـال    در   ش و همكـاران   دروسكي

 5در دو مطالعه مـذآور از       . است
ي افزايش يابنده   ها  غلظتمحلول با   

سوآروز بـراي سـنجش حـس چـشايي         
نسبت به مزه شيريني اسـتفاده شـد        

، هـا   محلـول  آه به استثناي غلظـت    
 بـا مطالعـه مـا    آـار عينـاЀ   روش

روش آـار مـا     . ستا  ههمخواني داشت 
 و   سـالبه  تشابهي نيز با مطالعات   

ــشهمكـــاران  و ]11[ 2004ال  در سـ
 ]7[ 1990 در سـال     (Scalera)اسكالرا  

.  دارد ]6[ 1990 در سال    (Dess)دس  و  
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يي هـا   محلولدر سه مطالعه اخير از      
ي گوناگون براي سـنجش     ها  غلظتبا  

 امـا   ،ده شـده  احس چـشايي اسـتف    
 و مــاده مــورد هــا محلــولتعــداد 

ــا    ــول، ب ــه محل ــتفاده در تهي اس
ــه    مطالعــــــــــــــــــــــ

 
 

سـن،   ستانه چشايي نسبت به سـوکروز و متغيرهـاي جـنس،          ارتباط ميان آ   -1جدول  
ارقام داخل پرانتز بر حسب     ( شاخص توده بدني و چاقي در افراد مورد مطالعه        

 ).درصد است
 آستانه چشايي نسبت به مزه شيرين

 )شماره غلظت محلول سوکروز(
 1شماره  متغير

 ) مولار1/0(
 2شماره 

) درصد مولار32(
 3شماره 

 )صد مولار در1(
Pvalue 

 3 مرد
)64/13( 

12 
)55/54( 

7 
 جنس )82/31(

 7 زن
)95/17( 

24 
)54/61( 

8 
)51/20( 

383/0* 

 *119/0 47/35 19/36 6/28 سن سال
 شاخص توده بدني

 *749/0 48/42 05/46 87/45 )کيلوگرم بر مترمربع(

 3 چاق
)79/15( 

10 
)63/52( 

6 
وضعيت  )58/31(

 7 وزن نرمال چاقي
)67/16( 

26 
)9/61( 

9 
)43/21( 

689/0* 

 

 .)p< 05/0(دار نيست  کدام از روابط، معنا  هيچ* 
 

 
 

 آـه   آنبـا   . سـت ا  هما تفاوت داشت  
قديمي اسـت و   ي روشwhole mouth tasteروش 

ــدتري  الكتروگاســـتومتري روش جديـ
براي سنجش آستانه چـشايي نـسبت       

 امـا   ،]12[هاي مختلف است      به مزه 
بـه  ت جديـد    هنوز هـم در تحقيقـا     

 سادگي در نحـوه انجـام و در         دليل
عين حـال دقـت در نتـايج از روش          

whole mouth taste ــي ــتفاده م ــود  اس  ش
 . ]12و14[

ــاط  ــر ارتبـ ــه حاضـ در مطالعـ
داري ميان وزن افراد مختلـف        معنا

ها نـسبت بـه       و آستانه چشايي آن   
ايـن  . دسـت نيامـد      مزه شيريني به  

و سـالبه   نتيجه مشابه مطالعـات     
  و]11[2004 در ســـال شانهمكـــار

 1992و همكــاران در ســال دروســكي 
آــه بــا نتيجــه   حــال آن؛]8[اســت

او و همكـاران    ابربوسـكي   مطالعه  
ــال  ــايرت دارد2000در س در .  مغ

تـر    کودکـان چـاق    ،مطالعه مذآور 
تري نسبت بـه      آستانه چشايي پايين  

رسـد   به نظر مي. مزه شيريني داشتند 
د  شرايط سني افـرا ،علت اين تفاوت 

 . ]1[مورد مطالعه باشد
لازم بــه ذآــر اســت کــه در    
مطالعات مشابه نيز به اين نكته      

 ،هاي گوناگون متغيراشاره شده آه    
از جمله سن، جنس و بخصوص سرعت از        

دسـت آوردن وزن       دست دادن و بـه    
در حــس چــشايي افــراد مــؤثر    

ــت ــه  ].2و15[اس ــصوص در مطالع  بخ

 1992 در سـال     ش و همكـاران   دروسكي
داري   ه آه ارتباط معنـا    گزارش شد 

بين وزن و آستانه چشايي نسبت به       
مــزه شــيرين در افــرادي آــه وزن 

 باشـد وجـود     مـتغير ها بـسيار      آن
 اين ارتبـاط در     آه  آن حال   ؛دارد

هـا ثابـت      افراد چاقي آه وزن آن    
در . ]8[ســتا  هاســت مــشاهده نــشد

هايي از جملـه    متغير ،مطالعه حاضر 
نحــوه رژيم افــراد و نحــوه نوســان 

 و  هها در نظر گرفته نشد      زني آن و
شـود در مطالعـات       لذا توصيه مـي   

ها نيز مد نظـر     متغير اين   ،آينده
 .قرار بگيرند

افزايش علاقه به مزه شـيريني در       
افــراد چــاق و افــزايش آســتانه 

هاي   سازوکارها ناشي از      چشايي آن 
ــت  ــاوتي اسـ ــستم دو . متفـ سيـ

هاي   پامينرژيك در پاسخ به متحرك    
له در حـس چـشايي       از جم  ،گوناگون

 در تحقيقات اخير نـشان      .دخيل است 
هـاي دوپـامين       آه گيرنده  هداده شد 

(Dopamin D2 receptor availability) ــز  در مغـ
. ]4[يابـد   افراد چـاق آـاهش مـي      

همچنين استعداد ژنتيكي بـه چـاقي       
 ناشي از افـزايش تمايـل       تواند  مي

به غذاهاي پرآالري باشد آـه در       
تمايل بـه    افزايش   داين صورت باي  

غذاهاي پرآالري از دوران آودآي     
ــد  ــته باشـ ــود داشـ  در ].5[وجـ
  دسـور  مطالعات انجام شـده توسـط     

(Desor)ــاران  و ــزشهمك ــاآن و ني   ب
(Bacon) ــاران ــشان داده او  و همك ن
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شده آه افزايش تمايل به غـذاهاي       
شــيرين در افــراد چــاق از دوران 

؛ ]5[هـا وجـود دارد      آودآي در آن  
 در سـال    شن و همكـارا   شـيفمن  اما

اند آه     به اين نتيجه رسيده    20000
افـــزايش تمايـــل بـــه غـــذاهاي 

تـر ناشـي از نحـوه          بيش ،پرآالري
يادگيري افراد و نحوه رژيم غـذايي       

هـا و نژادهـاي       موجود در فرهنـگ   
لازم به ذآـر اسـت      . ]4[مختلف است 

 ارتبـاط   ،آه در بعـضي مطالعـات     
 معكوسي بين آستانه چـشايي و وزن      

در . سـت ا  هه شـد  کودکان نشان داد  
 اختلالات متابوليـك    ،اين مطالعات 

 عامـل   عنـوان   بـه ناشي از چـاقي     
آــاهش آســتانه چــشايي بيــان    

 . ]5[ستا  هشد
اگر چه بعضي تحقيقـات ارتبـاط       

داري ميان آستانه چـشايي و        معنا
اند، اما    وزن افراد گزارش نکرده   

تحقيقاتي آه ارتباط مـستقيم يـا       
ر معکوسي بين چشايي و وزن را ذآ ـ      

هايي آـه     سازوکاراند و نيز      آرده
بيانگر اين ارتباطند، همگـي دال      
بر آن است آه هنوز جاي تحقيقـات        

 ؛تر در اين زمينه وجود دارد       بيش
 با  غالباЀ درمان چاقي    آه  آنبخصوص  

موفقيت آمـي همـراه اسـت و نيـز          
هــاي شــايع در  چــاقي از بيمــاري

 لـذا   .آيـد   جوامع بـه حـساب مـي      
 در درمـان    استفاده از حس چشايي   

هـاي     راه توانـد يكـي از      چاقي مي 
موفقيت در درمان اين مشكل باشد      

سازي افراد چاق نسبت بـه        و آگاه 
کي از دلايل افـزايش وزن      يکه    اين

ــان  ــداوم آن ــيم ــد م ــاهش توان  ک
حساسيت چشايي نسبت به مزه شيرين      

تـر مـواد      و در نتيجه مصرف بـيش     
 شيرين و داراي کالري بـالا باشـد       

 .اي برخوردار است ژهاز اهميت وي
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