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  چكيده
افته يش يوص کشورها با درآمد کم و متوسط افزا در جهان، به خصيزيدآميطور تهده ابت بي ديماريوع بيش: مقدمه
 مصرف ويژه به ،هيتغذ.   آنها دارديها  مبتلا و خانواده بيمارونيلي صدها ميت زندگيفي بر کيمهمي اثر مارين بيا. است

 زان مصرفين ميين مطالعه با هدف تعيا. ابت داردي از عوارض ديريشگيخون و پ  در کنترل قندي نقش مهميوه و سبزيم
 در شهر تهران انجام ي اقتصادـ ي و اجتماعيتي جمععوامل و ارتباط آن با ۲ابت نوع يماران مبتلا به دي در بيوه و سبزيم

 ي مصرفيوه و سبزيزان ميم.  انجام شد۲ابت نوع يمار مبتلا به دي ب۳۶۷ در يمقطعبه صورت  مطالعه :ها مواد و روش .شد
 ي اجتماعي و اقتصادي دموگرافهاي ويژگين و يي تعيتمي آ۱۶۹ بسامد خوراک يکم مهي ني ک پرسشنامهيبا استفاده از 

و ) p=۰۴/۰(کار کمتر از افراد شاغل بود  يا بي در افراد بازنشسته يدار ي به طور معنين مصرف سبزيانگيم. شدل يتکم
ز از ين تفاوت ني داشتند که اي بالاتري مصرف سبز، نداشتندي که فرزندافرادي فرزند بودند نسبت به يکه داراي مارانيب

 فرزند، ۳ش از يماران با بي فرزند و کمتر داشتند از ب۳ که يمارانيوه در بيمصرف م). p=۰۰۳/۰(دار بود  ي معنينظر آمار
عد مار، بيلات، شغل همسر بي بر اساس تحصيوه و سبزي از نظر مصرف ميداريتفاوت معن). p=۰۴۷/۰(شتر بود يب

با استفاده از .  مشاهده نشدبررسيماران مورد يمد، ميزان مخارج خوراك و مدت اقامت در تهران در بآت، دريخانوار، قوم
  ).P=۰۱۲/۰( نشان داد ي را با مصرف سبزيدار ي معني ک، شاغل بودن رابطهيون لجستيرگرس

  

  ي اجتماعـ ي و اقتصادي دموگرافعوامل، يوه، سبزي م ،۲ديابت نوع  :واژگان كليدي
  ۷/۱۰/۸۸:  ـ پذيرش مقاله۲۸/۸/۸۸: ـ دريافت اصلاحيه ۴/۷/۸۸ :قالهدريافت م

  

  مقدمه

 بهداشت و سلامت براي ي جديديابت تهدي ديماريب  

 در سراسر جهان ييوع بالايد و شيآي به حساب ميعموم

۱،۲دارد،
 ي که بر اساس گزارش سازمان جهانيابه گونه 

ال ـون نفر در سيلي م۸۳ابت از يان به ديبهداشت، تعداد مبتلا

 و ۱ديــد رسـ خواه۲۰۲۵ون در سال ـيـلي م۲۲۸ به ۱۹۹۵

 ۳. مبتلا هستند۲يابت نوع ماران، به دين بيا% ۹۵-۹۰

دهد حدود  هاي انجام شده در ايران نيز نشان مي بررسي

 سال به اين ۲۵-۶۴ بيليون نفر از بزرگسالان ۲يا % ۷/۷

اسان و براساس گزارش کارشن ۴بيماري مبتلا هستند

ن به زاين مي ا۲۰۲۵ بهداشت، تا سال يسازمان جهان

 از يارين که بسي با توجه به ا۵. نفر خواهد رسيد۵۲۱۵۰۰۰

م با ير ارتباط مستقيرواگي غيهايماريژه بيوه ها بيماريب

 در جوامع با عدم تعادل در مصرف ۶،دارنده ي تغذي شيوه

توان ي مو ۷.مشاهده شدابت يدي وع بالاي، شييمواد غذا
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 ۹۰ ايران متابوليسم و ريز درون غدد ي مجله ۱۳۸۹تير ، ۲ ي شماره, دوازدهمي  دوره

 

نفک ي و لاي جزء ضرورياهياظهار داشت که درمان تغذ

 ۸- ۱۰.شوديابت محسوب ميان به دي مبتلاي درمانيهابرنامه

جات خام با سطح قند يران، مصرف سبزي در ااي در مطالعه

له ارتباط معکوس و يکوزين گليخون ناشتا و هموگلوب

 و دنبه با سطح قند خون ينيزم بيمصرف گوشت قرمز، س

 ارتباط مستقيم ۲يابت نوع ماران مبتلا به ديشتا در بنا

 که اند كرده گزارش مختلف هاي ه مطالعچنين، هم ۱۱.داشتند

 يمارين بي معکوس با ايا رابطهيدانياکسي آنتيهانيتاميو

 يهايژگيد دانست که وي با،گري دي از سو۱۲و۱۳.دارند

 يي غذاي الگوهايريگ در شکلي افراد، نقش مهميدموگراف

ن ي در اشده متعدد انجام هاي  ه بر اساس مطالع۱۴،۱۵.دارد

لات بالاتر در ينه مشخص شده است که سطح تحصيزم

ن مصرف ي بچنين، هم ۱۶.تر است سالميي غذايارتباط با الگو

 به چشم يداري و درآمد کل خانوار ارتباط معنيوه و سبزيم

ه  ک هستند  از آني موجود حاکياه  گزارش۱۷.خورديم

 از ي، بخش کمترير از نظر اجتماعيپذبي آسيهاگروه

ن ي تأميواني حيها ني خود را از پروتئي ه روزانييافت غذايدر

 آنها را ي  روزانهي غذاي که بخش عمده  يکنند در حاليم

 عامل ۱۸.دهديل مي تشکيا نشاستهيگر غذاهايغلات و د

 مصرفد، دهير قرار مي را تحت تأثيي غذاي که الگوهايگريد

 يي غذاي، الگوها پژوهشکه بر اساس ي  به طوريگار است،س

 يگاريتر از افراد س به مراتب سالميگاريرسيافراد غ

توان ي ميي غذايرگذار بر الگوهايگر عوامل تأثي از د۱۹،۲۰.است

ت يعد خانوار، شغل و قومت تأهل، بيبه سن، جنس، وضع

 ۲۰۰۲ که در سال ياو همکاران در مطالعه iتورل. اشاره نمود

 و ي اجتماع-يت اقتصادين وضعي ارتباط بيبه بررس

د ي خري اجتماع-ي اقتصاديز الگوهاي و نيافت مواد مغذيدر

 يک نمونه از خانوارهاآن مطالعه که يدر . غذا پرداختند

 يآور پس از جمع. ا شرکت داشتندياسترال  ii بين زبرير ـشه

مد خانوار، ارتباط لات، شغل و درآياطلاعات مربوط به تحص

 و ي اجتماع-ي اقتصاديهاک از شاخصيان هري ميداريمعن

 محروم از نظر ي نهيزم شيافراد با پ. مشاهده شدد غذا يخر

به  يد غذاهاي به خري با احتمال کمتري اجتماع-ياقتصاد

. پرداختنديشکر م نمک و کم ، کميچرب بر، کمي پر فنسبت

که سطح  ي  در افرادي و سبزوهيد انواع ميزان خري م،چنين هم

که ي  داشتند نسبت به افراديزان درآمد کمتريلات و ميتحص

نيز ران ي در ا۲۱. داشتند، کمتر بوديت بهترين نظر وضعياز ا

                                                           
i - Turrell 

ii - Brisbane 

 پدر و مادر به يت شغلي از ارتباط وضعيمتفاوتهاي  يافته

افت ي با دري،اجتماع-يت اقتصادي از وضعيعنوان شاخص

  ۲۲.ه است گزارش شديوه و سبزيم

 ي تنها زمانياهي تغذيهاهين امر که توصي با توجه به ا

 و ي، اجتماعيط فرهنگي خواهند بود که با شرايکاربرد

 باشند و با در نظر گرفتن  منطبقماران جامعهي بياقتصاد

ابت، هدف ي از عوارض دي در کنترل بخشيوه و سبزينقش م

 در يو سبزوه ي مصرف مين الگويي، تع اين مطالعهاز انجام

 يتي جمععوامل و ارتباط آن با ۲ابت نوع يماران مبتلا به ديب

  .دبو در شهر تهران ي اقتصادـ يو اجتماع
  

  ها مواد و روش

.  انجام شديليتحل-يفين مطالعه به روش توصيا

ن ياز ب) در دسترس( روش آسان ي بر مبنايريگنمونه

جمن ديابت  مراجعه کننده به ان۲ابت نوع يماران مبتلا به ديب

روزگر، يمارستان في بريز  درونقات غدديران، مرکز تحقيا

بيمارستان ريز  درون مركز غدد  هاي خاص، انجمن بيماري

شريعتي و برخي مراكز بهداشتي درماني وابسته به دانشگاه 

 شهيد بهشتي، انجام  و خدمات بهداشتي درمانيعلوم پزشكي

 يطالعه برا مي اجراي شيوهه اهداف و يپس از توج. شد

 مراجعه کننده به اين مراكز، ۲ابت نوع يماران مبتلا به ديب

 داشتند و داراي شرايط يل به همکاريكه تما  افرادييبرا

 ۳۰-۶۵ شامل سن : بودند كه اين موارد بودورود به مطالعه

ن، عدم يق انسوليابت، عدم تزري سال ابتلا به د۳سال، حداقل 

 يهاش از مطالعه، پرسشنامهي ماه پ۳ در ييم غذاير رژييتغ

 و اطلاعات يتمي آ۱۶۹، بسامد خوراک ي عمومهاي ويژگي

شتر در يا بيوه ي واحد م۸ که يافراد.  تكميل شديدموگراف

 يي ناقص و عدم پاسخگوييا پاسخگوي كردند ميافت يروز در

 بسامد خوراک داشتند، از مطالعه حذف ي به پرسشنامه

  . شدند

ين مطالعه عبارت  در ايرس مورد برياطلاعات عموم

 يهايژگيو.  بدني  تودهي  نمايهبودند از سن، وزن، قد و

 عبارت بودند از جنس، ي مورد بررسي و اجتماعيتيجمع

مجرد، متأهل، مطلقه و (ت تأهل يات، وضعياستعمال دخان

سواد و داراي  يب (اومار و همسر يلات بي، سطح تحص)وهيب

، شغل )يوسطه و دانشگاه، متيي، راهنمايي ابتداتحصيلات

 زنان، يدار برا  مردان، خانهيکار برايب (اومار و همسر يب

زان ي، م) و بازنشسته۱ ي ، رتبه۲ ي ، رتبه۳ ي شغل رتبه
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 همكارانو دكتر مريم السادات فرويد   هاي مصرف ميوه وسبزي در ديابت نندهك تعيين ۹۱

 

عد خانوار، دارا بودن فرزند، تعداد فرزندان، درآمد خانوار، ب

زان مخارج مربوط به خوراک، مدت اقامت در تهران، يم

و ) ا صاحب خانهي و رهن يجارياست(ت تملک مسکن يوضع

، عرب، بلوچ، کرد، ي، جنوبيفارس، ترک، لر، شمال(ت يقوم

 به شاگرد ۳ ي ن مطالعه شغل رتبهيدر ا). ترکمن و دورگه

ماهر و کارمند جزء اطلاق  مهيمغازه، کارگرساده، کارگر ن

ا سرکارگر، صاحبان ي شامل کارگر ماهر ۲ ي شد، شغل رتبه

 از افسر تا سرگرد ي  با درجهيه و نظامشه، کارمند باسابقيپ

 يها بخشيا رؤسايران ي شامل مد۱ ي و شغل رتبه

سرگرد به (، افسران ارشد ي دولتهاي ادارها يها کارخانه

  . د دانشگاه بودي، پزشکان، دندانپزشکان و اسات)بالا

 افراد، از ييافت غذاي دريابين مطالعه به منظور ارزيدر ا

 به يتمي آ۱۶۹ بسامد خوراک يمه کمي ني هک پرسشنامي

 که يي غذاي  هر مادهي استاندارد براي ک واحد اندازهيهمراه 

 هاي ه شده بود و در مطالعيطراح۲۳ويلت روش براساس

 آن ي اعتبارسنج۲۴زاده و آزادبخت لي توسط اسماعيقبل

ماران خواسته شد تا با در ياز ب. ، استفاده شدانجام شده بود

 خود در طول سال گذشته، ييتن مصرف مواد غذانظر گرف

ن ي موجود در اييک از اقلام غذايعلاوه بر بار مصرف هر

ا سال، مقدار مصرف در هر ي روز، هفته، ماه بهپرسشنامه 

 حاصل با استفاده از يهاداده. ز ذکر کننديبار استفاده را ن

هاي خانگي و توسط نرم افزار كتاب راهنماي تبديل مقياس

سپس . ل شدنديبه گرم در روز تبد ۱۶ي   نسخه SPSS يرآما

 به يي مواد غذاينير بر اساس فهرست جانشين مقاديا

ين  در ايجات مورد بررسيسبز. ل شدي مربوط تبديواحدها

ج پخته، يج خام، هوي هر نوع کلم، هومطالعه عبارت بودند از

ز ايار، بادمجان، پي، اسفناج خام و پخته، کاهو، خيفرنگگوجه

، قارچ، ي، کدو خورشتي خورشتي خوردن، سبزيخام، سبز

 در ي مورد بررسيهاوهيم. ري، شلغم، کرفس، سيافلفل دلمه

ب، آلو، يسبز، سگوجه: ز عبارت بودند ازي حاضر ني مطالعه

، ير، پرتقال، نارنگي، انجيل، گلابيلاس، آلبالو، هلو، شليگ

 ن،يريموشي ل، موز،يفرنگ، انار، توتيويخرمالو، انگور، ک

، خربزه، هندوانه، گرمک و يفروت، توت تازه، طالبپيگر

  .آناناس تازه

 ۱۶ي  نسخه  SPSS يافزار آمارها از نرمبراي آناليز داده

وه ي مي مصرفين واحدهايانگي مي سهي مقاي برا.استفاده شد

گروه بودند، از   که شامل دوييرهاي در متغيا سبزيو 

ش از دو گروه ي که بييرهايغ متي و براتي زوجيآزمون 

ک طرفه استفاده شد در صورت يانس يز واري از آنال،داشتند

 دو به ي سهي مقاي براتعقيبي توكيدار بودن، از آزمون يمعن

 با ي و اجتماعيتي جمععواملن يارتباط ب. دو استفاده شد

ون ي با استفاده از رگرسي مصرفيوه و سبزي ميالگو

  . شد يبررسنيز ک يلجست

  
  

  ها  افتهي

 نفر مرد، ۱۴۳ نفر زن و ۲۲۴، يمار مورد بررسي ب۳۶۷از 

    بدني  تودهي هي سال و نما۷/۵۳±۵/۸ ين سنيانگيبا م

ن مصرف يانگيم. بودندكيلوگرم بر مترمربع  ۲۵/۴±۴/۲۸

 و ۰۱/۳±۳۵/۱ب ين مطالعه به ترتي در ايوه و سبزيم

نظر  از  راع افرادي توز۱نمودار .  واحد بود۳۸/۱±۹۵/۲

ماران ي٪ ب۲۴. دهد ي نشان ميوه و سبزي مي افت روزانهيدر

 در روز ي واحد سبز۳٪ کمتر از ۵۹وه و ي واحد م۲کمتر از 

ن و يانگيع مي توزي دهنده  نشان۱جدول . کردند يمصرف م

 بر حسب ي مصرفيوه و سبزي ميار واحدهايانحراف مع

 ماريلات بيتحصسيگار، ت تأهل، استعمال يسن، جنس، وضع

  مصرفنيانگيم.  استبررسيماران مورد ي در باوو همسر 

 ۵۳شتر از ي و ب۵۳ کمتر از  با سن در افراديوه و سبزيم

 ي دهنده  نشان۲جدول . سال و در مردان و زنان مشابه بود

 يوه و سبزي ميار واحدهاين و انحراف معيانگيع ميتوز

، عد خانوارمار، بيمار، شغل همسر بي بر حسب شغل بيمصرف

 بررسيماران مورد يدارا بودن فرزند و تعداد فرزندان در ب

 در افراد يدار ي به طور معنين مصرف سبزيانگيم. است

 چنين، هم). p =۰۴/۰(بازنشسته کمتر از افراد شاغل بود 

 ي که فرزنديي فرزند بودند نسبت به آنهايکه دارا  يمارانيب
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 فراواني افـراد ديـابتي از نظـر تعـداد واحـد             -۱نمودار  

 مصرفي ميوه روزانه و سبزي در شهر تهران
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 ۹۲ ايران متابوليسم و ريز درون غدد ي مجله ۱۳۸۹تير ، ۲ ي شماره, دوازدهمي  دوره

 

ز از ياوت نن تفي داشتند که اي بالاتري مصرف سبز،نداشتند

وه در يمصرف م). P =۰۰۳/۰(دار بود ي معنينظر آمار

 دارايماران يشتر از بي ب، فرزند و کمتر داشتند۳ که يافراد

ن يانگيع مي توز۳جدول در ). p=۰۴۷/۰( فرزند بود ۳شتر از يب

 بر حسب ي مصرفيوه و سبزي ميار واحدهايو انحراف مع

 خانوار، ميزان ت، درآمد ماهيانهيوضعيت تملك مسكن، قوم

ماران مورد يمخارج خوراك و مدت اقامت در تهران در ب

ن و انحراف يانگيع ميتوز.  نشان داده شده استبررسي

 را در يدار ي تفاوت معنيوه و سبزي ميار واحدهايمع

، ۴هاي  جدول.  مذکور نشان نداديرهاي مختلف متغهاي سطح

ه و ويافت مي دري نسبت شانس براي دهنده  نشان۶ و ۵

، يتي جمععواملن يانه در بيزان بالاتر از مي به ميسبز

% ۹۵نان ي اطمي  با فاصلهي مورد بررسي و اقتصادياجتماع

 يوه و سبزيع ميبا توجه به نرمال نبودن توز. هستند

 انجام ي آنها براي انهيماران، از مين بي در بيمصرف

 ۷۴/۲ و ۸۹/۲ب يک استفاده شد که به ترتيون لجستيرگرس

رها، تنها شاغل ي متغي همهن يدر ب.  بوديوه و سبزي ميابر

 نشان داد ي را با مصرف سبزيداري معني بودن رابطه

)۰۱۲/۰ p=.(   

  

  

مار و يلات بيگار، تحصيت تأهل، استعمال سي بر حسب سن، جنس، وضعي مصرفيوه و سبزي ميع واحدهاي توز-۱جدول
   بررسيماران مورد ي در باوهمسر 

  واحد مصرفي

  سبزي  ميوه

      *سن

  ۰۲/۳±۴۸/۱  ۹۳/۲±۲۸/۱*  )۱۸۳( سال و کمتر ۵۳

  ۸۸/۲±۲۸/۱  ۱۰/۳±۴۲/۱  )۱۸۴( سال ۵۳بيشتر از 

      *جنس

 ۰۳/۳±۵۳/۱  ۲۲/۳±۵۳/۱  )۱۴۳(مرد 

  ۹۰/۲±۳۷/۱  ۸۹/۲±۲۱/۱  )۲۲۴(زن 

     *وضعيت تأهل

  ۹۸/۲±۳۸/۱  ۰۴/۳±۳۵/۱  )۳۳۵(متأهل 

  ۶۴/۲±۳۷/۱  ۶۸/۲±۳۱/۱  ) ۳۲(ر متأهليغ

    *استعمال سيگار

  ۹۴/۲±۰۷/۱  ۰۴/۳ ±۴۷/۱  )۲۷ (يبل

  ۹۵/۲ ±۴۲/۱  ۰۱/۳±۳۴/۱  )۲۳۶(ر يخ

      †سطح تحصيلات بيمار

  ۷۲/۲±۱۹/۱  ۸۶/۲±۳۵/۱  ) ۱۲۰ (يي سواد و  ابتدايب

  ۰۸/۳±۵۰/۱  ۰۶/۳±۳۹/۱  )۱۸۵( و متوسطه ييراهنما

  ۰۱/۳±۳۴/۱  ۲۰/۳±۲۱/۱  )۶۱ (يدانشگاه

    †سطح تحصيلات همسر بيمار

  ۸۰/۲±۱۷/۱  ۹۳/۲±۴۱/۱  )  ۱۱۶ (يي سواد و  ابتدايب

  ۹۸/۲±۴۱/۱  ۹۹/۲±۲۸/۱  )۱۸۴( و متوسطهييراهنما

  ۱۴/۳±۶۴/۱  ۲۳/۳±۴۴/۱  )۶۷(يدانشگاه

   انحراف معيار±ميانگين* 
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 همكارانو دكتر مريم السادات فرويد   هاي مصرف ميوه وسبزي در ديابت نندهك تعيين ۹۳

 

 تعداد مار بعد خانوار، دارا بودن فرزند،يمار، شغل همسر بي بر حسب شغل بي مصرفيوه و سبزي ميع واحدهاي توز-۲جدول 
   بررسيماران مورد يفرزندان در ب

  ‡واحد مصرفي

  سبزي  ميوه

      *شغل بيمار

  ۸۷/۲±۳۵/۱  ۹۱/۲±۲۳/۱  )۱۹۰) (زنان(خانه دار 

  ۲۳/۳±۴۵/۱ ۱۹/۳±۴۴/۱  )۱۰۴(شاغل 

  §۷۶/۲±۳۳/۱  ۵۱/۱±۰۴/۳  )۷۳(بازنشسته يا بيکار 

      *شغل همسر بيمار

  ۹۷/۲±۲۷/۱  ۱۷/۳±۵۵/۱  )۱۲۲) (زنان(خانه دار

  ۹۷/۲±۵۹/۱  ۹۲/۲±۱۷/۱  )۱۳۰(شاغل 

 ۹۱/۲±۲۶/۱  ۹۶/۲ ±۴۴/۱  )۱۱۵(بازنشسته، بيکار يا بدون همسر 

      †بعد خانوار

  ۸۹/۲±۴۳/۱  ۰۱/۳±۳۵/۱  )۲۶۷( نفر و کمتر ۴

  ۱۰/۳±۲۷/۱  ۰۱/۳±۳۵/۱  )۱۰۰( نفر ۴بيشتر از 

      †دارا بودن فرزند

  ۹۷/۲±۳۹/۱  ۰۰/۳±۳۴/۱  )۳۵۵(بلي 

  §۲۳/۲±۶۶/۰  ۴۲/۳±۱۶/۱  )۱۲(خير 

      †تعداد فرزندان

  ۰۳/۳±۴۶/۱  ۱۳/۳±۳۸/۱  )۲۳۶( فرزند و کمتر ۳

  ۸۲/۲±۲۴/۱  †**۸۴/۲±۳۰/۱  )۱۳۱( فرزند ۳بيشتر از 

 مقـادير براسـاس  ‡ .اسـت   با استفاده از آزمون تي زوجـي بـه دسـت آمـده    Pمقادير†  . با استفاده از آناليز واريانس يک طرفه به دست آمده است  Pمقادير   *

  ۰۵/۰ كمتر از P § .اند انحراف معيار بيان شده±ميانگين

 توزيع واحدهاي ميوه و سبزي مصرفي بر حسب وضعيت تملك مسكن ، قوميت، درآمد ماهيانه خانوار، ميزان مخارج خوراك و -۳جدول 
  مدت اقامت در تهران  در بيماران مورد بررسي 

  واحد مصرفي

  سبزي  ميوه

    *وضعيت تملک مسکن

  ۹۵/۲ ±۳۷/۱  ۰۱/۳ ±۳۶/۱*  )۳۲۷(احب خانه ص

  ۹۲/۲ ±۵۳/۱  ۰۹/۳ ±۳۲/۱  )۴۰(رهن /استيجاري

      *قوميت

  ۹۸/۲ ±۳۸/۱  ۰۳/۳ ±۳۷/۱  )۲۳۶(فارس
  ۹۱/۲±۴۰/۱  ۹۹/۲ ±۳۳/۱  )۹۳(غير فارس

      *ي خانوار درآمد ماهيانه

  ۹۶/۲ ±۳۲/۱  ۰۳/۳ ±۳۲/۱  )۱۵۴) ( تومان۴۰۰۰۰۰(كمتر از ميانه 

  ۹۴/۲ ±۴۵/۱  ۰۰/۳ ±۳۹/۱  )۲۱۳) ( تومان۴۰۰۰۰۰(ه بيشتر از ميان

    ميزان مخارج خوراك خانوار

  ۸۵/۲ ±۱۹/۱  ۹۷/۲ ±۲۳/۱  )۱۹۴) ( تومان۲۵۰۰۰۰(كمتر از ميانه 

  ۰۷/۳ ±۵۶/۱  ۰۶/۳ ±۴۷/۱  )۱۷۳) ( تومان۲۵۰۰۰۰(بيشتر از ميانه 

      * )سال(مدت اقامت در تهران 

  ۹۶/۲ ±۳۹/۱  ۹۵/۲ ±۲۷/۱  )۱۸۷( سال ۴۵كمتر از 
  ۹۴/۲ ±۳۹/۱  ۰۸/۳ ±۴۴/۱  )۱۸۰( سال ۴۵بيشتر از 

  انحراف معيار±ميانگين*
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 ۹۴ ايران متابوليسم و ريز درون غدد ي مجله ۱۳۸۹تير ، ۲ ي شماره, دوازدهمي  دوره

 

  بررسي ميوه و سبزي در بيماران مورد ي  دموگرافي با دريافت بيش از حد ميانهعوامل ارتباط -۴جدول 

    سبزي    ميوه
OR 

  )نسبت شانس(

  فاصله

  %)٩٥( اطمينان 

 P   ORمقدار 

  )نسبت شانس(

  فاصله

  %)٩٥(ن  اطمينا

 Pمقدار 

  ۶۷/۰  ۷۱/۰-۷۰/۱  ۱۰/۱    ۴۶/۰  ۵۵/۰-۳۱/۱  ۸۵/۰  سن

                * سال۵۳كمتر از 

  ۲۹/۰  ۸۰/۰-۰۸/۲  ۲۹/۱    ۲۶/۰  ۸۲/۰-۱۳/۲  ۳۲/۱  جنس

                †مرد

  ۴۹/۰  ۶۴/۰-۶۰/۲  ۲۸/۱    ۳۵/۰  ۶۹/۰-۸۲/۲  ۴۰/۱  گارياستعمال س

                ‡يبل

  ۹۴/۰  ۴۳/۰-۱۸/۲  ۹۷/۰    ۱۸/۰  ۷۷/۰-۰۹/۴  ۷۹/۱  ت تأهليوضع

                §متأهل

  ۷۰/۰  ۴۰/۰-۸۶/۱  ۸۶/۰    ۶۸/۰  ۳۹/۰-۸۵/۱  ۸۵/۰  ماريلات بيسطح تحص

  ۳۹/۰  ۷۱/۰-۴۵/۲  ۳۱/۱    ۷۵/۰  ۴۸/۰-۶۱/۱  ۹۰/۰  ¶ييسواد و ابتدايب

                ¶ و متوسطهييراهنما

  ۴۸/۰  ۶۲/۰-۷۵/۲  ۳۰/۱    ۳۳/۰  ۳۳/۰-۴۵/۱  ۶۹/۰  ماريلات همسر بيسطح تحص

  ۶۱/۰  ۴۵/۰-۶۰/۱  ۸۵/۰    ۲۱/۰  ۳۵/۰-۲۵/۱  ۶۶/۰  ¶ييسواد و ابتدايب

ه با ـسي در مقا¶، ر متأهليسه با غي در مقا§، ارـگيسه با عدم استعمال سي در مقا‡، سه با جنس زني در مقا†،  سال۵۳بيش از سن مقايسه با  در ∗

  يلات دانشگاهيتحص

   بررسيماران مورد ي در بيوه و سبزي مي نهايش از حد ميافت بي با دري و اقتصادي اجتماععوامل ارتباط -۵جدول 

    سبزي    ميوه
OR 

  )نسبت شانس(

  فاصله 

  %)٩٥(اطمينان 

 P   ORمقدار 

  )نسبت شانس(

  فاصله

  %)٩٥( اطمينان 

 Pمقدار 

             ماريشغل ب

  ۴۹/۰  ۶۴/۰-۵۸/۲  ۲۸/۱    ۹۴/۰  ۵۲/۰-۰۴/۲  ۰۳/۱  *دار خانه

  †۰۱۲/۰  ۱۹/۱-۲۵/۴  ۲۵/۲    ۲۱/۰  ۸۰/۰-۸۰/۲  ۵۰/۱  *شاغل

                ماريشغل همسر ب

  ۸۹/۰  ۵۱/۰-۱۵/۲  ۰۵/۱    ۸۴/۰  ۵۳/۰-۱۸/۲  ۰۸/۱  *خانه دار

  ۸۵/۰  ۵۶/۰-۶۰/۱  ۹۵/۰    ۸۴/۰  ۵۶/۰-۶۰/۱  ۹۵/۰  *شاغل

                بعد خانوار

  ۲۸/۰  ۴۷/۰-۲۵/۱  ۷۷/۰    ۳۷/۰  ۴۹/۰-۳۰/۱  ۸۰/۰  ‡ نفر و کمتر۴

                دارا بودن فرزند

  ۰۶۱/۰  ۹۴/۰-۶۳/۱۴  ۷۱/۳    ۳۸/۰  ۱۶/۰-۰۱/۲  ۵۷/۰   §يبل

                تعداد فرزندان

  ۲۳/۰  ۸۳/۰-۱۰/۲  ۳۲/۱    ۱۲/۰  ۹۱/۰-۲۹/۲  ۴۴/۱  ¶ فرزند و کمتر۳

   فرزند۳ش از يسه با بي در مقا¶، سه با نداشتن فرزندي در مقا§،  نفر۴ش از يسه با بي در مقا‡، >۰۵/۰P value †در مقايسه با بازنشسته يا بيکار، *
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 همكارانو دكتر مريم السادات فرويد   هاي مصرف ميوه وسبزي در ديابت نندهك تعيين ۹۵

 

افت يت  با دريت تملک مسکن، مدت اقامت در تهران و قوميانه، مخارج مربوط به خوراک، وضعي درآمد ماه ارتباط-۶جدول 
    بررسيماران مورد ي در بيوه و سبزي مي انهيش از حد ميب

    سبزي    ميوه
OR 

  )نسبت شانس(

  فاصله

  %)٩٥( اطمينان 

 P   ORمقدار 

  )نسبت شانس(

  فاصله

  %)٩٥( اطمينان 

مقدار 
P 

  ۰۵۶/۰  ۹۹/۰-۸۸/۲  ۶۹/۱    ۶۶/۰  ۵۲/۰-۵۱/۱  ۸۸/۰  *انه به بعدخانواري ماهدرآمد

  ۶۹/۰  ۵۲/۰-۵۴/۱  ۹۰/۰    ۵۰/۰  ۴۹/۰-۴۲/۱  ۸۳/۰  †مخارج مربوط به خوراک به بعد خانوار

                ت تملک مسکنيوضع

  ۹۴/۰  ۴۹/۰-۹۳/۱  ۹۷/۰    ۶۷/۰  ۴۳/۰-۷۱/۱  ۸۶/۰  ‡رهن/ يجارياست

                مدت اقامت در تهران

  ۹۸/۰  ۶۴/۰-۵۵/۱  ۹۹/۰    ۸۴/۰  ۶۷/۰-۶۳/۱  ۰۶/۱  § سال۴۵ر از کمت

                تيقوم

  ۸۸/۰  ۶۱/۰-۵۲/۱  ۹۶/۰    ۵۵/۰  ۷۳/۰-۸۱/۱  ۱۵/۱  ¶فارس

سه با ي در مقا‡،  تومان۷۲۵۰۰ش از يسه با نسبت مخارج خوراک به بعد بيدر مقا †،  تومان۱۲۰,۰۰۰ش از يعد بمد به بآسه با نسبت دريدر مقا *

  هاتير قوميسه با سايدر مقا¶ ،  سال۴۵ش از يسه با بيدر مقا §، خانهصاحب

  

  بحث

ن مطالعه به ي در ايوه و سبزي مين تعداد واحدهايانگيم

سه با تعداد ي واحد بود که در مقا۹۵/۲ و ۰۱/۳ب يترت

 iUSDA) ۴-۲ ييه شده بر اساس هرم غذاي توصيواحدها

 ي  محدودهها دربراي ميوه) ي واحد سبز۳-۵وه و يواحد م

ه شده قرار يتر از حد توصمناسب و براي سبزيجات پايين

  . داشت

 يي غذاهاي اند که عادت مختلف نشان دادههاي پژوهش

به طور مثال، در . رديگيت تأهل قرار مير وضعيتحت تأث

لات و ي اثر تحصي و همکاران که با هدف بررسiiوو ي مطالعه

ن انجام ي بزرگسالان چيي غذاهاي افتيت تأهل بر دريوضع

ه با زنان متأهل، سي، مشخص شد که زنان مجرد در مقاشد

 در حالي كه در ۱۶دارند ي کمتري و ماهيمصرف سبز

ت يوه با وضعيا مي يافت سبزين دري ارتباط بي ما مطالعه

  . دار نبوديتاهل معن

، ميانگين مصرف سبزي بررسي ماماران مورد يدر بين ب

 بالاتر از سايرين بود يداريدر افراد شاغل به طور معن

)۰۴/۰=p .(كه داراي فرزند بودند،  عه بيمارانيدر اين مطال

 نداشتند، مصرف سبزي يکه فرزندي مارانينسبت به ب

                                                           
i -United States Department of Agriculture 

ii - Woo 

 دار بود آماري معنياز نظربالاتري داشتند كه اين تفاوت 

)۰۴/۰=p .(وه و دارا ين مصرف مي بيداري ارتباط معنيول

 دارايماران يوه در بيبودن فرزند وجود نداشت اما مصرف م

ن يلات در اياز سطح تحص.  بوديشترب فرزند و کمتر، ۳

 ي مصرفيوه و سبزي با مصرف ميداريمطالعه ارتباط معن

اند سطح  که نشان دادههايي بيشتر مطالعهافته با ين يا. نداشت

به  سالم که يي غذاي با الگو استلات در ارتباط مثبتيتحص

مخالفت جات است، يها و سبزوهي متشکل از مطور عمده

لات در ارتباط مثبت با ي مثال، سطح تحصبه طور. كند مي

 يبا الگو ۲۵يي،ايتالي سالم در زنان و مردان ايي غذايالگو

 يز با الگويو ن۲۶کا ي ساکن آمريا در زنان کرهيوه و سبزيم

 ي در مطالعه.  بود۲۷ييکاي در زنان آمرييکاي آمر- سالمييغذا

، شدا انجام ي در استرال۲۰۰۲ و همکاران که در سال تورل

 با لات و درآمد خانوارين تحصي بيداريارتباط معن

داران غذا با سطح يخر. د غذا وجود داشتي خريرفتارها

 ، داشتندي که درآمد خانوار کميين و آنهاييلات پايتحص

، يچرب بر، کمي پر فبه نسبت يکمتر احتمال داشت که غذاها

 كرد شنهاد ي مطالعه پآن يهاافتهي. شکر را بخرند نمک و کم کم

ا و دانش د غذي در خري اجتماع-ي اقتصاديهاکه تفاوت

 مرتبط با يهايماري و بي بهداشتيهاي، در نابرابرياهيتغذ

 و ي نصرآبادي محمدي  در مطالعه۲۱.هستندل يآن دخ

لات و يش سطح تحصيهمکاران مشاهده شد که با افزا
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 يي غذايها سرپرست خانوار، مصرف گروهي شغلي درجه

 قند و شکر، کاهش و مصرف ، غلات،ل ناني از قبيپرانرژ

 ين و مواد معدنيتامين و سرشار از وي پر پروتئيهاهگرو

سطح . ابدييش ميجات، افزايها و سبزوهيمانند گوشت، م

ا فهم ي فرد را در کسب ييتواند توانايلات بالاتر ميتحص

 لازم ي هيژه دانش تغذيوه  مربوط به سلامت و بياطلاعات کل

 ي  درست در حوزهي سلامت و باورهاي ارتقابراي

زان ي حاضر مي  در مطالعه۲۸.يش دهد، افزايي غذاهاي عادت

ا يوه يدار با مصرف م ي خانوار ارتباط معني انهيدرآمد ماه

 و رايديگر  انجام شده توسطي در مطالعه.  نداشتيسبز

 و درآمد کل خانوار و يوه و سبزين مصرف ميهمکاران ب

ي وجود داريلات خانوار ارتباط مثبت و معنيسطح تحص

ن و  زنادرز که ي و همکاران نiكروز ي  در مطالعه۱۷.داشت

 که به ي افرادگرديد مشخص شد، انجام ييکايمردان آمر

مصرف بالاتر  (ي غربيي غذايشتر از الگويزان بيم

ات يمرغ، گوشت قرمز و لبن  شده، تخمي فرآوريها گوشت

 دارند و يترنيي درآمد خانوار پا،کننديت ميتبع) پرچرب

جات برگ يسبز (ييکاي سالم آمري غذاي که از الگويافراد

) جاتيگر سبزي د و شکليجات کلمي، سبزيفرنگ گوجهسبز، 

 به ۲۷. هستنديشتري درآمد خانوار بيکنند، دارا ي ماستفاده

 ي ن ارتباط در جامعهي اي رسد علت عدم مشاهده ينظر م

 که چنين، افرادي هم. باشد، تعداد کم نمونه ي مامورد بررس

ن يي پايها شتر در دهکين مطالعه شرکت کردند، بيدر ا

مد، پرسش ي درآ ، راه محاسبهياز طرف.  قرار داشتنديمدآدر

مد، از آزان دريق منابع و ميماران بود و عدم گزارش دقياز ب

 عنوان توان چنين مي هم. بود مطالعه اين يها تيگر محدوديد

ار ي ما بسي  در جامعهيوه و سبزيمت مي قي کرد که دامنه

ها و  وهيا ممت تيق ها ارزان يها و سبز وهيع است و ميوس

ن امر سبب يهم. شود يمت را شامل مي گران قيها يسبز

ت ي توسط تمام اقشار جامعه مستقل از وضعيمصرف سبز

 .شود ي مياقتصاد

گار با ي استعمال سي نهي که در زمهايي پژوهشاز جمله 

 ي مطالعهتوان به ي، ماند شده انجام يوه و سبزيمصرف م

 ۱۸-۶۵ ييافراد کانادادر  که  اشاره كرد و همکارانپالانياپان

ها نسبت به افراد يگاري مطالعه، سآندر . شدساله انجام 

افت ي دري کمتريوه و سبزي ميداري به طور معنيگاريرسيغ

 Cن يتامين امر منجر به کاهش سطح ويکردند که ايم

                                                           
i -Kerver 

 افراد ييم غذايدر مجموع، رژ. ها شده بود ي آنافتيدر

 ي،گارير سيسه با افراد غي مطالعه در مقاآن در يگاريس

ه  و هم بياهيل تغذي دلابهن مسئله، هم ي اکمتر سالم بود که

ي هايماريها را در معرض ابتلا به ب گار، آنيدن سيل کشيدل

 و همکاران اوسلر کوهورت ي  در مطالعه۱۹.داد مزمن قرار مي

 مشخص شد که مردان و زنان ي بزرگسالان دانمارکدر

وه، ي ميزان کمتري به ميگارير سي نسبت به افراد غيگاريس

 يک، مربا و چايدار، ک سبوسيهات خام، نانجايسبز

د، گوشت قرمز و آبجو ي نان سف،در عوض. ندکنيمصرف م

 و وو ي  در مطالعه۲۹.کردندي مصرف ميشتريزان بيرا به م

 مطالعه آندر . دست آمده  بي مشابههاي يافتهز يهمکاران ن

، مشاهده شد که شد انجام يکنگ  زنان و مردان هنگدرکه 

 کمتر از افراد يگاريوه در مردان سيمصرف من يانگيم

 زنان يي غذايان الگوي ميچ تفاوتي هي است وليگاريرسيغ

و همکاران در  iiبراشه ۳۰.يده نشد ديگاريرسي و غيگاريس

 شد، ساله انجام ۲۰-۶۴ زنان و مردان در که يامطالعه

 و يگاري افراد سيي غذاهاي ان عادتيمشاهده کردند که م

به طور مثال، .  وجود دارديوت بارز تفايگاريرسيغ

 يهاوهي ميشتريزان بيها در هر دو جنس به م يگاريرسيغ

 ، حاضري  در مطالعهP=(.۲۰ ۰۰۰۹/۰(کردند يتازه مصرف م

وه و يگار و مصرف مين استعمال سي بيداريارتباط معن

ر يدست آمده از ساه  بهاي يافتهالبته .  مشاهده نشديسبز

ن احتمال ي سالم است و ايگاري افراد س، مربوط بهها پژوهش

ل آگاه يدله ابت بي مبتلا به ديگاريوجود دارد که افراد س

وه يگار، مي خود، در کنار استعمال سيماريت بيبودن از وضع

  . مصرف کننديگاريرسيمانند افراد غيجات را و سبز

ن نکته يد به ايدر مورد طول مدت اقامت در تهران با

ش طول مدت سکونت يور معمول با افزااشاره نمود که به ط

ر يي ناسالم تغهاي  به سمت عادتيي غذاهاي عادتدر تهران، 

دنبال ه  شدن، بيمعمولاً به موازات روند شهر. کنديم

 و در دسترس، يي غذاهاي حيجاد شده در ترجيرات اييتغ

ي  سنتيي غذاهاي دتا، عيط اجتماعيموجود بودن غذا و شرا

دا يش پي گرا و مدرن ناسالمييا غذهاي تبه سمت عاد

 يي غذاهاي عادتن گونه ي ايهايژگياز جمله و. کنند يم

 بالا و ي کالرميزان با يي مواد غذايتوان به مصرف بالا يم

ي نيي پاي کالرميزانجات که يها و سبزوهيمصرف کم م

 يدار ين مطالعه ارتباط معني البته در ا۳۱.دارند، اشاره نمود

                                                           
ii -Brasche 
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 همكارانو دكتر مريم السادات فرويد   هاي مصرف ميوه وسبزي در ديابت نندهك تعيين ۹۷

 

 و مدت اقامت در تهران يوه و سبزي مزان مصرفيان ميم

ان ي مي  رابطهي نهي در زمي مختلفهاي گزارش. مشاهده نشد

 و  رايديگربه طور مثال،.  وجود دارديي غذايت و الگوهايقوم

 را يوه و سبزيافت ميت، دريقومكه همکاران نشان دادند 

ست که بر اساس ي ان در حالي ا۱۷.هدد ير قرار نميتحت تأث

 يي مصرف مواد غذاي الگوهاي  طرح جامع مطالعههاي يافته

ت ي قومي دارايها کشور، استاني ا هيت تغذيخانوار و وضع

ت فارس، به طور ي قومي دارايهاسه با استانيرک در مقاتُ

 يوه و سبزيشتر و مي بي و مواد قنديمتوسط مصرف چرب

ت ي حاضر در قومي  در مطالعه۳۲.كردند ي مصرف ميکمتر

 از نظر يدار يها، تفاوت معنتير قوميسه با سايافارس در مق

  .  مشاهده نشديوه و سبزيمصرف م

ي بسامد خوراك  هاي مختلف، پرسشنامه هرچند مطالعه
i
(FFQ) را به عنوان ابزاي معتبر به منظور ارزيابي وضعيت 

 مورد استفاده در اين FFQاند و  اي معرفي كرده تغذيه

هاي  راي ارزيابي دريافتي معتبر ب مطالعه، يك پرسشنامه

 احتمال به وجود ۳۳شود، غذايي ساكنان تهران محسوب مي

آوري اطلاعات مربوط به  ي جمع آمدن خطا در مرحله

 وجود دارد كه بايد در FFQهاي غذايي با استفاده از  دريافت

توان  به طور مثال، نمي. ها مدنظر قرار گيرد تفسير يافته

دهي را كه از جمله  گزارش مدهي و يا ك گزارش احتمال بيش

البته ذكر اين نكته . گيري هستند، ناديده گرفت خطاهاي اندازه

توانند  گيري مي نيز داراي اهميت است كه خطاهاي اندازه

توانند  ده شده شوند ولي نميهمنجر به تضعيف روابط مشا

  ۳۴.اين روابط را معكوس كنند

تعداد هاي اين مطالعه نشان داد كه  در نهايت يافته

دار با مصرف ميوه، و  فرزندان در ارتباط معكوس و معني

شاغل بودن و داشتن فرزند در ارتباط مثبت با مصرف 

ي ما  چنين اين مطالعه نشان داد كه در جامعه هم. سبزي است

ميوه و سبزي صرف نظر از سطح تحصيلات و وضعيت 

با توجه به اين نكته كه . شود اقتصادي بيماران مصرف مي

انگين دريافت سبزيجات در بيماران مورد مطالعه كمتر از مي

حد توصيه شده بود، و با در نظر گرفتن نقش مفيد فيبر به 

ويژه براي بيماران ديابتي، بايد اين بيماران را به مصرف 

  . بيشتر سبزيجات تشويق نمود

هاي اين پژوهش حاصل انجام طرح تحقيقاتي  يافته :سپاسگزاري

حقيقات تغذيه و صنايع غذايي كشور و همكاري مصوب انستيتوي ت

نگارندگان از پشتيباني . كننده در آن است ي بيماران شركت همه

ي عزيزاني  كننده و همه مالي و اجرايي آن انستيتو، بيماران شركت

كه به نحوي در انجام اين پروژه مشاركت كردند، صميمانه 

  .نمايند سپاسگزاري مي
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Abstract 
Introduction: The world is facing a dramatic rise in the prevalence of diabetes, most of which is 

occurring in the low- and middle-income countries. This is having a major impact on the quality of 

life of hundreds of millions of people and their families. Furthermore, nutrition, especially intakes 
of fruit and vegetable have important effects on glycemic control and prevention of diabetic 
complications. The present study was designed to assess the fruit and vegetable consumption in 
type 2 diabetic patients and their relationship with socio-demographic factors in Tehran. Materials 
and Methods: A cross-sectional study was conducted on 367 type 2 diabetic patients. Fruit and 
vegetable consumption was determined, using 169-item food frequency questionnaire. Information 
on demography and socio-economic factors was obtained from related questionnaires. Results: 
Vegetable consumption was significantly lower in retired or jobless patients (p=0.04), and higher in 
patients who had children (p=0.003). Also, fruit consumption was significantly higher in patients 
with 3 or less children. No significant association was observed between fruit or vegetable 
consumption and education levels, parents' job levels, household size, ethnicity, family income, 
food expense and duration of living in Tehran. Conclusion: Based on logistic regression, 
employment was significantly related to the consumption of vegetable (p=0.012). 
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