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  چكيده
 زندگي در ي مزمن غيرواگير در نوجوانان و نقش مهم تغيير شيوههاي   بيماريشواهد اپيدميولوژي بيانگر شيوع : مقدمه

 اين .است نوجوانان آگاهي از ميزان اطلاعات و عملكرد ، ايجاد تغييري  لازمه.است سازبرطرف كردن اين عوامل خطر
: ها روشمواد و  . تهران انجام شد۱۳ ي آموزان در منطقه دانشاي  ه، نگرش و عملكرد تغذيمطالعه با هدف ارزيابي آگاهي

 آموزش و ۱۳ ي آموز مقطع راهنمايي و دبيرستان منطقه  دانش۱۹۹۴۴در  ۱۳۸۲-۱۳۸۶هاي   مقطعي طي سالي اين مطالعه
 مدرسه ۱۰مدرسه در گروه مداخله و  ۱۲ تصادفي به طور . قند و ليپيد تهران انجام شدي پرورش تهران در قالب مطالعه

 مداخله ي  پوستر و پمفلت براي مدارس در منطقهي  آموزش از طريق معلمان، والدين و تهيه.شاهد تقسيم شدندگروه در 
آموزان تكميل  بار در مناطق مورد و شاهد توسط دانش  دو سال يك  آگاهي، نگرش و عملكرد تغذيهي  پرسشنامه.انجام شد

 ي  ميانگين امتياز آگاهي، نگرش و عملكرد دو منطقه.دختر بودند% ۴/۴۹ افراد مورد مطالعه پسر و ۶/۵۰: ها هيافت .شد
 درصد .) براي هر دو گروه۳۳±۶ و ۱۹±۶، ۲۷±۵به ترتيب (ي نداشت دار معنيتفاوت  مداخله و شاهد در ابتداي مطالعه

 در برابر %۷/۱ و ۸۲ در سال %۱/۲ در برابر %۶/۱ مداخله ي اي در منطقه آموزان با آگاهي ضعيف تغذيه فراواني دانش
اي مناسبي در ابتداي مطالعه  شاهد عملكرد تغذيهاز گروه % ۱۷ مداخله و ي ان منطقهآموز دانش% ۱۸ .بود ۸۶در سال  ۱/۲%

، افزايش ۱۳۸۴ر سال  مداخله دي  هر سه امتياز منطقه. افزايش يافت%۲۸ و %۲۹مطالعه به كه اين ميزان در انتهاي داشتند 
 بود كه تنها ۳۵±۷ و ۲۰±۵، ۲۸±۵، به ترتيب ۱۳۸۶در سال  .)>۰۰۱/۰p( داشت ۱۳۸۲سال  با دار معنييافت و تفاوت 
 مورد انآموز دانش افزايش آگاهي در باوجود: گيري نتيجه .مشابه بودداشت و در دو منطقه  يدار معنيعملكرد تفاوت 

 هاي افزايش ساعتها،  با توجه به اين يافته .جود داشتواي نامناسب  و عملكرد تغذيه روند رو به افزايش نگرش ،بررسي
   .رسد  سالم ضروري به نظر ميي مدارس در جهت بهره بردن از تغذيه هاي گزاري آموزش كاربردي تغذيه و تغيير سياست

  
  نوجوانان، آگاهي، نگرش، عملكرد، تغذيه: واژگان كليدي

  ۲۵/۱/۸۸:  پذيرش مقاله۲۳/۱/۸۸: دريافت اصلاحيه۱۸/۹/۸۷: دريافت مقاله

  

  
  

  مقدمه

هاي   بيمارياخير حاكي از افزايش شيوع هاي   مطالعه

مطالعه هاي  يافته براساس .مزمن غيرواگير در نوجوانان است

  تهران چاق۱۳ ي از نوجوانان منطقه% ۳/۴ ،قند و ليپيد تهران

دچار جوانان از نو% ۱۸ ۱ هستند،دچار اضافه وزن% ۳/۱۳و 

 كليشادي ۲.هستندبالا  LDL-C داراي%۹/۴هيپركلسترولمي و 

 قلب سالم اصفهان به اين نتيجه ي و همكاران در برنامه

رسيدند كه جمعيت نوجوان كشور ما به سرعت به سمت 

 گرايش كودكان و .روند  زندگي غربي پيش ميي شيوه
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 ۲۳۶ ايران متابوليسم و ريز درون غدد ي مجله ۱۳۸۸شهريور ، ۳ ي شماره, يازدهمي  دوره

 

  

هاي    ميان وعدهچنين همنوجوانان به الگوي غذايي غربي و 

غذايي چرب و شور فاقد ارزش غذايي همراه با كاهش 

 اين معضل ي توانند از علل عمده سنتي ميهاي  مصرف غذا

انجام شده در هاي   مطالعهبا ساير ها    اين يافته۳.دنباش

 ۷، دانمارك۵،۶ اسپانيا،۴در ژاپن ديگر از جملههاي  كشور

 اضافه  روند افزايش شيوع چاقي و،به علاوه .هستندهمسو 

 ي كه در فاز دوم مطالعه يبه طورچنان ادامه دارد  وزن هم

 شاخص شيوع اضافه وزن و چاقي بر ،قند و ليپيد تهران

در هر دو جنس افزايش ) BMI(  بدني  تودهي  نمايهي پايه

 ۳ طي ، چاقي شكمي استي دهنده يافت و دور كمر كه نشان

، كه ۸تسال بررسي در پسران بيش از دختران افزايش ياف

 پيشگيري و در جهتاقدام براي ه زنگ خطري ألاين مس

مزمن غيرواگير در كودكان و نوجوانان هاي   بيماريكنترل 

  .است

 ي شواهد اپيدميولوژي بيانگر نقش مهم تغيير شيوه

 .استمزمن غيرواگير هاي   بيماري ساززندگي در عوامل خطر

مطرح  زندگي ي  از شيوهيي جزبه عنوان غذايي هاي عادت

 ،اي كه توسط اميدوار و همكاران انجام شد  در مطالعه.هستند

 آموز دانشبه مصرف ناكافي ميوه و سبزي در نوجوانان 

شهر تهران به ويژه پسران اشاره و تمركز بر عوامل 

روانشناختي و رفتاري به عنوان عامل كليدي تدوين 

  دختراني  در مقايسه۹.تغيير رفتار پيشنهاد شد راهكارهاي

هاي   با والدين، نوجوانان تنقلات و غذاه سال۱۷ تا ۱۵نوجوان 

 زيرا ۱۰كنند، مي بيشتر و لبنيات كمتري مصرف ي آماده

غذايي را با هاي   نوجوانان اغلب تمايل دارند كه وعده

آماده به هاي  دوستانشان خارج از منزل صرف كنند، غذا

هاي    تمايل زيادي به حذف وعده وراحتي در دسترس هستند

 .صنعتي وجود داردهاي   وعده غذايي اصلي و مصرف ميان

تواند در بزرگسالي ادامه يابد و در   غذايي ميهاي همين عادت

 تأثيرغذايي و ميزان دريافت مواد مغذي هاي  نتيجه بر رفتار

مدت در مورد تغييرات   طولانيي  در كشور ما مطالعه۱۱.گذارد

اي و   تغذيههاي ر عادتآگاهي، نگرش و عملكرد نوجوانان د

 زندگي با مداخله در اين سنين ي نيز امكان اصلاح شيوه

 اين مطالعه با هدف ارزيابي آگاهي، نگرش و .وجود ندارد

ان تهراني با تمركز بر نقش تغذيه آموز دانشاي  هعملكرد تغذي

شيوه زندگي در غيرواگير و نيز اثر مداخله هاي   بيماريدر 

  . دبيرستان انجام شددر مقاطع راهنمايي و
  

 ها روشمواد و 

 ۱۹۹۴۴ مقطعي در سه مقطع زماني بين ي اين مطالعه

 مشغول به تحصيل در مقاطع راهنمايي و آموز دانش

 . آموزش و پرورش تهران انجام شد۱۳ ي دبيرستان منطقه

 قند و ليپيد تهران بود ي طرح كلي اين مطالعه در قالب مطالعه

 قند و ي  مطالعه۱۲.رح داده شده است قبلي شهاي هكه در مقال

 عوامل خطرساز پژوهشي است به منظور تعيين ،ليپيد تهران

ترواسكلروز در ميان جمعيت شهري تهران، ارتقاي آ

 ي مبتني بر جمعيت با هدف ايجاد تغيير در شيوههاي  ميزان

روند رو به رشد چاقي، ديابت از زندگي مردم و پيشگيري 

 سال با ۳ شهروند بالاي ۱۵۰۰۵ .ليپيدمي مليتوس و ديس

 ۱۳ ي بندي شده از منطقه اي طبقه گيري خوشه روش نمونه

 و در ده سال گذشته در اين مطالعه ندتهران انتخاب شد

  .شركت كردند

 قند و ليپيد تهران، ي  مطالعهبررسي در مورد ي در منطقه

 ي همه( راهنمايي و دبيرستان ي  مدرسه۸۲، ۱۳۸۲در سال 

وجود داشت كه از اين ) جمله غيرانتفاعي و فنيمدارس از 

 تحت پوشش مركز بهداشت ي  مدرسه در منطقه۱۲تعداد 

انتخاب شدند   تصادفي براي مداخلهبه صورتشهيد صلواتي 

 ي  جغرافيايي مناسب از منطقهي و با در نظر گرفتن فاصله

 به منظور . مدرسه به عنوان شاهد انتخاب شدند۱۰مداخله، 

ان در آموز دانشاي  هگاهي، نگرش و عملكرد تغذيارزيابي آ

اي  همزمن غيرواگير، پرسشنامهاي   بيماريجهت پيشگيري از 

ي در اين پرسشنامه عبارت گير اندازههاي    حوزه.طراحي شد

ها، فيبر  ثر بر تغييرات وزن بدن، منابع چربيؤبود از عوامل م

 ورتبه صسنجي  آگاهيهاي   پرسش.ها وعده ميان غذايي و

 نگرش توسط مقياس . طراحي شد»دانم نمي« و »بله، خير«

 به عنوان ۴ترين و   ضعيفبه عنوان امتياز ۱ليكرت با تعيين 

 ،انآموز دانش در بخش عملكرد .ترين سنجيده شد مطلوب

 مواد غذايي مختلف مانند لبنيات ي بسامد مصرف روزانه

، ميوه و سبزي، نوشابه، آجيل و )چرب پرچرب و كم(

بله « ي گزينهچهار شكبار، چيپس و پفك پرسش شد كه با خ

 »وقت هيچ و  بله به ندرت،بله هر چند روز يكبار، هميشه

و  ۸۲ در سالها    پس از تكميل پرسشنامه۱۳.سنجيده شد

 داوطلب از هر ؤولان توجيهي براي مسي برگزاري يك جلسه

 آموزشي ي تدوين شدههاي    مورد مداخله، پروتكلي مدرسه

 به صورتها   ر اختيار مدارس قرار گرفت و برنامهد

 خانواده، ي  آموزشي با موضوع بهبود تغذيههاي هجلس
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 همكارانو حميرا حمايلي مهرباني    آگاهي نگرش عملكرد نوجواناناثر آموزش و ۲۳۷

 

  

دوران در اي  تغذيههاي  مناسب پخت غذا، نيازهاي   روش

حداقل يك جلسه صورت سالم به هاي    ميان وعده ونوجواني

 آموزشي هاي جلسه .اجرا شددر ترم تحصيلي براي والدين 

 يا معلمان ؤولان، مسانان با كمك مديرآموز شدانبراي 

آموزش ديده در اين زمينه و يا توسط كارشناسان تغذيه در 

 كلاس بهداشت به هاي  ساعت وصبحگاهيهاي   برنامه

 از به علاوه .ريزي شد  سه جلسه در هر فصل برنامهصورت

ان داوطلب براي برگزاري نمايشگاه غذاي سالم با آموز دانش

نمايشي، مسابقه، تئاتر و سرود هاي   برنامه دين،همكاري وال

با موضوعاتي كه در بالا شرح داده شد، در طول هر سال 

به افرادي كه فعاليت ها تحصيلي دعوت به عمل آمد و در انت

هاي    پيك و ارسال پوستر، پمفلت. جوايزي اهدا شد،داشتند

 ي  در بخش بوفه.بودها  تندرستي به مدارس از ديگر فعاليت

 مواد غذايي در دو گروه مواد ؤولان،مدارس با همكاري مس

غذايي سالم با برچسب سبز و مواد غذايي ناسالم با برچسب 

 همزمان در به صورتها    پرسشنامه.قرمز قرار گرفتند

 ۱۳۸۶ و ۱۳۸۴ هاي مداخله و شاهد طي سالمورد مدارس 

ها   پرسشنامه، امتيازي گانه سههاي    در بخش.نيز تكميل شد

ترين، چارك دوم و  محاسبه و چارك اول به عنوان ضعيف

 مطلوب به عنوانسوم به عنوان متوسط و چارك چهارم 

 امتياز در قسمت آگاهي، نگرش و بيشترين .ندكدگذاري شد

، ۳۶در هر قسمت به ترتيب ها   عملكرد براساس تعداد پرسش

ز  به اين ترتيب در قسمت آگاهي، امتيا.شد محاسبه ۵۲ و ۲۸

به  ۲۷ به عنوان آگاهي ضعيف و امتياز بيشتر از ۹كمتر از 

 آگاهي متوسط به عنوان ۹-۲۷ آگاهي خوب و امتياز عنوان

به  ۷ در قسمت نگرش نيز امتياز كمتر از .در نظر گرفته شد

 خوب و به عنوان ۲۱ امتياز بيشتر از ، نگرش ضعيفعنوان

ر قسمت  نگرش متوسط در نظر گرفته شد و دبه عنوان ۲۱-۷

 بيش از ، عملكرد ضعيفبه عنوان ۱۳عملكرد امتياز كمتر از 

 عملكرد متوسط به عنوان ۱۳-۳۹ خوب و امتياز به عنوان ۳۹

  ۱۴.ارزيابي شد

انجام  SPSSافزار  تجزيه و تحليل آماري با استفاده از نرم

انحراف معيار گزارش ± ميانگينبه صورتها    دادهشد و

در دو جنس، مقاطع و ها  تغير بررسي تفاوت مبراي .شدند

 ي و سه مرحله ويتني  آزمون من،مداخلهمورد مناطق شاهد و 

براي متغيره   آزمون مدل چند.كار رفته بآنوا  زماني

 تعيين .مذكور استفاده شدهاي  بررسي همزمان متغير

كليدي پرسشنامه با استفاده از تحليل عاملي و هاي   پرسش

  . انجام شدواريماكسچرخش 

  

  زماني به تفكيك جنس ي آموزان مورد مطالعه طي سه مرحله  توزيع فراواني دانش-۱جدول

    شاهد    مداخله
  تعداد افرا دمورد مطالعه

    دبيرستان  راهنمايي    دبيرستان  راهنمايي

  كل

  ۱۳۸۲سال   ۴۱۶۵    ۱۲۶۶  ۱۱۸۸    ۶۳۷ *۱۰۷۴  

  ) ۵۱۸(  )۷۷۸(    )۱۱۶۶(  )۱۲۰۵(    )۳۶۶۷(  

  ۱۳۸۴سال   ۲۶۰۲    ۵۰۴  ۷۸۲    ۵۳۸  ۷۷۸  

  )۶۶۶(  )۶۳۲(    )۷۲۸(  )۷۵۴(    ) ۲۷۸۰(  

  ۱۳۸۶سال   ۳۲۱۰    ۶۵۰  ۸۱۰    ۴۹۹  ۱۲۵۱  

  )۷۹۱(  )۸۶۱(    )۸۴۸(  )۱۰۲۰(    )۳۵۲۰(  

  .استگر فراواني پسران مورد مطالعه و اعداد داخل پرانتز مربوط به دختران  اعداد نشان *

 

  

  ها يافته

بررسي  آموز شدان ۱۹۹۴۴ ، اين مطالعهي در سه مرحله

، ۸۲ مورد مطالعه در سال  نوجوانان ميانگين سن.شدند

% ۴/۴۹افراد مورد مطالعه پسر و % ۶/۵۰ . سال بود۲±۱۵

دختران در مقطع راهنمايي % ۴۷ پسران و %۵۱ .بودنددختر 

اين مشغول به تحصيل بودند و به ترتيب در مقطع دبيرستان 

در دختر و پسر ان آموز دانش توزيع .بود% ۵۳و % ۴۹اعداد 

در دو مقطع راهنمايي و شاهد مداخله و مورد مناطق 

 در .ه شده استي طي سه مرحله ارا۱دبيرستان در جدول 

   %۴۴، در منطقه مداخله ۱۳۸۲ابتداي مطالعه در سال 
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 ۲۳۸ ايران متابوليسم و ريز درون غدد ي مجله ۱۳۸۸شهريور ، ۳ ي شماره, يازدهمي  دوره

 

  

  

  بار عامليآموزان بر اساس   آگاهي، نگرش و عملكرد تغذيه سالم در دانشي  كليدي پرسشنامههاي سؤال تعيين -۲جدول 

  ۱عامل  هاي آگاهي   پرسش-الف

 ) وزني افزاينده(

  ۲عامل

 )عدم افزايش وزن(

  ۳عامل

 ) كلسترول ي افزاينده(

   ۷۹/۰  هاي سرخ كرده و پرچرب   غذاتأثير

   ۷۶/۰  ها  نبات ها و آب   شيرينيتأثير

   ۳۵/۰  نان و برنج تأثير

  ۶۸/۰    آب خوردن و چاي تأثير

  ۶۵/۰   ها   و ميوه سبزيجات تأثير

 ۷۵/۰    محتواي كلسترول گوشت قرمز

 ۷۲/۰     سيرابي و شيردان،محتواي كلسترول كله پاچه

 ۶۸/۰    محتواي كلسترول تخم مرغ

 ۶۳/۰    ميزان كلسترول سوسيس و كالباس

 ۰/۴۵ ۸/۹ ۲/۷  (%)سهم از واريانس

  ۱عامل   هاي نگرش   پرسش- ب

 )اي سالمذنگرش به غ(

  ۲عامل 

 )نگرش به اسنكها(

   ۸۶/۰  مصرف شير يا نوشابهدادن ترجيح 

   ۶۹/۰  مصرف ميوه يا آبميوه صنعتيترجيح دادن 

   ۶۰/۰  انتخاب ساندويچ مرغ يا سوسيس

   ۳۱/۰  مصرف روغن مايع يا روغن جامدترجيح دادن 

 ۸۲/۰    مصرف بيسكوييت كرم دار و ساقه طلاييترجيح دادن 

 ۷۱/۰    ت پرچرب و ماست سادهمصرف ماسترجيح دادن 

 ۶۴/۰    مصرف پفك يا بادام و پستهترجيح دادن 

 ۲/۵۲  ۴/۱۰  (%) سهم از واريانس

     

  ۱عامل  هاي عملكرد   پرسش-ج

 )زنگ تفريح سالم(

  ۲عامل

 ) غلطهاي عادت(

  ۳عامل 

 )هاي درست عادت(

   ۷۸/۰  بسامد مصرف ميوه در زنگ تفريح

    ۷۲/۰  تفريحبسامد مصرف شير در زنگ 

   ۶۵/۰ بسامد مصرف خشكبار در زنگ تفريح

   ۶۲/۰  بسامد مصرف آجيل در زنگ تفريح

  ۷۳/۰   بسامد مصرف چيپس در زنگ تفريح

  ۷۳/۰   بسامد مصرف پفك در زنگ تفريح

  ۷۳/۰   بسامد مصرف نوشابه در زنگ تفريح

  ۶۹/۰   بسامد مصرف نوشابه به هنگام غذا خوردن

 ۷۳/۰    هاي غذا  ف سبزي خوردن همراه وعدهبسامد مصر

 ۶۹/۰    هاي غذاي اصلي  بسامد مصرف ماست همراه وعده

 ۶۹/۰    هاي غذايي اصلي   بسامد مصرف سالاد همراه وعده

 ۶۴/۰    هاي غذا  بسامد مصرف نارنج و ليمو همراه وعده

 ۶۹/۰    هاي غذا  بسامد مصرف ترشي همراه وعده

 ۹/۸ ۹/۵۱ ۴/۶  )(%سهم از واريانس
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 همكارانو حميرا حمايلي مهرباني    آگاهي نگرش عملكرد نوجواناناثر آموزش و ۲۳۹

 

  

  

در دبيرستان مشغول % ۵۶آموزان در مقطع راهنمايي و  دانش

در % ۴۹ شاهد ي به تحصيل بودند و به همين ترتيب در منطقه

در مقطع دبيرستان مشغول تحصيل % ۵۱ مقطع راهنمايي و

آموزان راهنمايي و دبيرستان   توزيع دانش،۱۳۸۴ سال .بودند

صورت تصادفي انتخاب كه براي شركت در پژوهش به 

 %۵۵شاهد مداخله و مورد  ي ، به ترتيب در هر دو منطقهندشد

آموزان   درصد فراواني دانش،۱۳۸۶ در سال . بود%۴۵و 

مداخله مورد  ي راهنمايي و دبيرستان در منطقههاي  دوره

 شاهد براي هر دو مقطع ي و در منطقه% ۴۰در برابر % ۶۰

  .بود% ۵۰

 آگاهي، نگرش، عملكرد ي امههاي كليدي پرسشن  پرسش

است آمده  ۲  در جدول۸۲براساس نتايج تحليل عاملي سال 

 و %۶/۶۲، %۶۲كه در سه بخش، سهم از واريانس به ترتيب 

هاي سرخ  آيا غذا«الات ؤ س، در قسمت آگاهي. بود۲/۶۷%

آيا « ،»شود؟ كردني و پرچرب باعث افزايش وزن مي

 و »ثرند؟ؤت وزن مها در تغييرا نبات ها و آب  شيريني

 اجزاي كليدي پرسشنامه »محتواي كلسترول گوشت قرمز«

از « در قسمت نگرش نيز دو پرسش .در قسمت آگاهي بودند

از بين « و »؟دهيد بين نوشابه و شير كدام را ترجيح مي

كدام را ترجيح ) ساقه طلايي(دار  دار يا سبوس بيسكوييت كرم

 ، در قسمت عملكرد.دندكننده بو هاي تعيين   پرسش»؟دهيد مي

سه پرسش بسامد مصرف ميوه، چيپس و پفك در زنگ 

هاي   تفريح و بسامد مصرف سبزي همراه غذا از پرسش

مداخله مورد  ي ، در منطقه۸۲سال .شدند كليدي محسوب مي

نبات را در افزايش وزن  ان شيريني و آبآموز دانش% ۶۷

 در .بود% ۶۵ شاهد ي دانستند و اين رقم در منطقه ثر ميؤم

% ۵۴الات كليدي نگرش و عملكرد در همان سال، ؤبخش س

شاهد، آموزان گروه  دانش% ۵۵مداخله و مورد ان آموز دانش

% ۴۷ در هر دو منطقه .دادند شير را به نوشابه ترجيح مي

دار ترجيح  دار را به كرم يت سبوسيان بيسكوآموز دانش

 ي در منطقهتفريح هاي  دادند و تكرر مصرف ميوه در زنگ مي

در نوجوانان % ۴ .بود% ۳۴و شاهد % ۳۰مداخله مورد 

منطقه شاهد روزانه چيپس و پفك % ۵مداخله و مورد  ي منطقه

نوجوانان در هر دو منطقه مصرف % ۳۸ .كردند مصرف مي

  .دانستند  ميبهترروغن مايع را نسبت به جامد 

  

 هاي كليدي پرسشنامه آگاهي، نگرش و عملكرد  شاهد برحسب پرسش مداخله و ي آموزان منطقه  توزيع فراواني دانش-۳جدول 
  ۱۳۸۲ و ۱۳۸۶ هاي سال

  )درصد(ميزان پاسخ صحيح     

  شاهد    مداخله ها پرسش

  ۱۳۸۲  ۱۳۸۶    ۱۳۸۲  ۱۳۸۶  

            آگاهي

  ۹/۸۲  *۷/۷۷    ۲/۸۴  ۴/۷۸  شود؟ هاي سرخ كرده و پرچرب باعث افزايش وزن مي آيا غذا

  ۸/۷۱  *۷/۶۴    ۵/۷۴  *۴/۶۳  شوند؟ ها باعث افزايش وزن مي  نبات و شيريني آيا آب

  ۶/۵۹  *۷/۵۴    ۹/۵۸  *۰/۵۸  آيا كلسترول گوشت قرمز زياد است؟

            نگرش

  ۸/۶۰  *۸/۵۴    ۱/۵۸  *۳/۵۴  دهيد؟ از بين شير و نوشابه كداميك را ترجيح مي

  ۷/۴۶ *۹/۳۸    ۰/۴۷ *۴/۳۹  دهيد؟ را ترجيح مي دار كدام دار و سبوس از بين بيسكوييت كرم

            عملكرد

  ۴/۲۸  †۷/۳۸    ۵/۳۶  †۹/۴۱  كنيد؟ آيا هنگام زنگ تفريح از چيپس استفاده مي

  ۵/۳۶  ۵/۳۷    ۵/۴۱  †۴/۴۵  كنيد؟ آيا هنگام زنگ تفريح از پفك استفاده مي

  ۸/۳۳  ۷/۳۳    ۵/۳۰  ‡۴/۳۰  كنيد؟ آيا هنگام زنگ تفريح از ميوه استفاده مي

  >p<، †۰۰۱/۰ p< ،‡ ۰۵/۰p ۰۱/۰٭ 
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 ۲۴۰ ايران متابوليسم و ريز درون غدد ي مجله ۱۳۸۸شهريور ، ۳ ي شماره, يازدهمي  دوره

 

  

  

الات كليدي پاسخ ؤآموزاني كه به س درصد فراواني دانش

در اي  ، در بخش آگاهي تغذيه)۳جدول(صحيح داده بودند 

نبات و شيريني در افزايش وزن به   آبتأثير براي ۱۳۸۶سال 

 بود %۷۲ در برابر %۷۴ مداخله و شاهد، ي ترتيب در منطقه

)۰۵/۰p<(.نوشابه به ترتيب در  ميزان فراواني ترجيح شير به 

 .)>۰۰۱/۰p(بود % ۶۱ و ۵۸مداخله و شاهد مورد  ي منطقه

دار  هاي تفريح بدون تغيير معني تكرر مصرف ميوه در زنگ

و در % ۳۰مداخله مورد  ي  در منطقه۱۳۸۶ تا ۱۳۸۲از سال 

 بسامد مصرف چيپس و پفك در .باقي ماند% ۳۴شاهد گروه 

% ۵، ۸۶يش يافت و سال زنگ تفريح براي هر دو منطقه افزا

شاهد چيپس و پفك گروه در % ۶مداخله و مورد  ي در منطقه

 ترجيح دادن روند افزايشي در .كردند را روزانه مصرف مي

در هر دو منطقه در % ۳۸مصرف روغن مايع به جامد از 

رسيد و تفاوت مطالعه در پايان % ۵۵ابتداي مطالعه به 

ميانگين امتياز آگاهي،  .وجود نداشتدار بين دو منطقه  معني

 ، به ترتيب۱۳۸۲نگرش و عملكرد در شروع مطالعه طي سال 

و  ۲۰±۵، ۲۸±۵، ۱۳۸۴ طي سال . بود۳۳±۶و  ۶±۱۹، ۵±۲۷

سه بين  بود و ۳۵±۷و  ۲۰±۵، ۲۸±۵، ۸۶در سالو  ۷±۳۴

  .)>۰۰۱/۰p( داشتوجود ي دار معنيمقطع زماني تفاوت 

مداخله در سه  مورد ي منطقهامتيازهاي به همين ترتيب 

و  ۲۰±۵، ۲۸±۵ :۱۳۸۴ سال ،۳۴±۶و  ۱۹±۵، ۲۷±۵ ي مرحله

 >۰۰۱/۰p( بود ۳۵±۷و  ۲۰±۵، ۲۸±۵ :۱۳۸۶ و سال ۷±۳۴

 انحراف معيار امتياز ± ميانگين .) زمانيي براي سه مرحله

 شاهد براي همين مراحل ي منطقهدر آگاهي، نگرش و عملكرد 

 :۱۳۸۴  سال،۳۳±۶و  ۱۹±۶، ۲۷±۵ :۱۳۸۲ سال  دربه ترتيب

 بود ۳۵±۷و ۲۰±۵، ۲۸±۵ :۱۳۸۶ سال  و۳۴±۷و ۶±۱۹، ۶±۲۷

  .ي داشتدار معني تفاوت >۰۱/۰p موارد با ي كه براي همه

روند تغييرات ميانگين امتياز آگاهي، نگرش و عملكرد طي 

مورد شاهد و هاي  گروهسه مقطع زماني مورد مطالعه در 

 . استمده آ۳ تا ۱ هايمداخله به تفكيك جنس در نمودار

امتيازات آگاهي پسران و نگرش دختران در ابتداي مطالعه در 

 ي بقيهولي ، )>۰۰۱/۰p( نشان داد دار معنيدو منطقه تفاوت 

 امتياز ۱۳۸۶ در سال .نداشتندي دار معنيتفاوت ها  متغير

 ۳۵±۷ (بود؛گروه شاهد مداخله بيش از مورد عملكرد پسران 

امتيازات شاهد،  ي  منطقه در.)>۰۰۱/۰pو  ۳۴±۸در برابر 

آگاهي و عملكرد دختران طي سه مرحله به صورت 

   .)>۰۱/۰p(ي بيش از پسران بود دار معني

اي به   روند تغييرات ميانگين امتياز آگاهي تغذيه-۱نمودار
 شاهد و هاي تفكيك جنس در سه مقطع زماني بر اي منطقه

  مداخله

  

رش تغذيه اي  روند تغييرات ميانگين امتياز نگ-۲نمودار
 شاهد هاي به تفكيك جنس در سه مقطع زماني براي منطقه

  و مداخله

 

اي  ميانگين امتياز عملكرد تغذيهروند تغييرات  -۳نمودار
هاي شاهد  به تفكيك جنس در سه مقطع زماني براي منطقه

  و مداخله

 درصد فراواني ۸۲ سال  دردر شروع مطالعه

مورد  ي  در منطقهاي گاهي ضعيف تغذيهآان با آموز دانش

 نداشت ي گروه شاهد ي با منطقهدار معنيمداخله تفاوت 
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 همكارانو حميرا حمايلي مهرباني    آگاهي نگرش عملكرد نوجواناناثر آموزش و ۲۴۱

 

  

 در ۷/۱اين ميزان  :۱۳۸۴سال در ، %)۱/۲ در برابر ۶/۱%(

 فراواني .بود% ۱/۲ در برابر ۷/۱ :۱۳۸۶و در سال  %۵/۲برابر 

در برابر % ۴۴ :۱۳۸۲افراد با نگرش مطلوب به ترتيب در سال 

براي % ۵۱ :۱۳۸۶و سال % ۴۹بر در برا% ۴۸ :۱۳۸۴، سال ۴۳%

مداخله و مورد  ي ان منطقهآموز دانش% ۱۸ .هر دو گروه بود

اي مناسبي داشتند و طي  عملكرد تغذيهشاهد  ي در منطقه% ۱۷

 همبستگي ميان . بود%۲۸ و %۲۹ به ترتيب، ۸۶سال تحصيلي 

 )r =۲۹/۰( آگاهي و عملكرد ،)r=۲۶/۰(امتياز آگاهي با نگرش 

  .)ي موارد  براي همه>r( )۰۰۱/۰P=۳۹/۰(ملكرد  عباو نگرش 

  

  بحث

 حاضر كه در گروهي از نوجوانان ي مطالعههاي  يافته

 اي تغذيهآگاهي كه  تهران انجام شد، نشان داد ۱۳ ي منطقه

 اين مطالعه در هر دو منطقه ي  مرحله۳ان در آموز دانش

 ي افزايش يافته است كه البته ميزان افزايش آگاهي در منطقه

 در بخش نگرش و .مداخله اندكي بيش از شاهد استمورد 

ي در هر دو منطقه دار معنياي نيز افزايش  عملكرد تغذيه

اي   در سه بخش آگاهي، نگرش و عملكرد تغذيه.مشاهده شد

ان امتياز مطلوب كسب آموز دانش% ۲۹ و %۵۱، %۷۵به ترتيب 

يت  ولي وضع بود در اين مطالعه امتياز آگاهي بالا.كردند

مورد  ي تر بود كه در دو منطقه نگرش و عملكرد نامطلوب

  .وجود داشتمداخله و شاهد اختلاف كمي 

 تهران كه آگاهي، ۱۳ ي  ديگري در منطقهي در مطالعه

 شكاف عميقي ميان شدنگرش و عملكرد بزرگسالان بررسي 

انجام هاي  بيشتر مطالعه در ۱۳.آگاهي و عملكرد مشهود بود

 آگاهي وضعيت بهتري در مقايسه با ،انزآمو دانش در شده

ان كروات مشخص شد آموز دانش ي  در مطالعه.عملكرد دارد

دهند  تر را تشخيص مي سالمهاي  ان اگرچه غذاآموز دانشكه 

% ۸۰  در آن مطالعه.كنند استفاده ميها   ولي كمتر از آن

هاي  دار بهتر از نان  كه نان سبوسآگاه بودندان آموز دانش

از ها  آن% ۵/۱۳ها تصفيه شده است ولي تنهاي   آردسفيد با

% ۶۵ ما ي  در مطالعه۱۵.كردند مياين نوع نان استفاده 

 بودن سبزي و ميوه در افزايش وزن تأثير ان از بيآموز دانش

   .كردند مصرف ميروزانه % ۳۰ها آگاه بودند ولي تن

 ي اي در دو منطقه  آگاهي تغذيههايافزايش مشابه امتياز

گر وجود عواملي غير از  مداخله، بيانمورد  و شاهد

رسد براي   به نظر مي. طرح قند و ليپيد تهران بودهاي همداخل

 هاي ه جامعه به مداخلي در مقايسه با بقيه   گاهيآافزايش 

intensive هاي  باشد كه اين امر به تخصيص زمان نياز مي

ات امكانتجهيز اي و  تغذيههاي  آموزشبراي ثابت و مشخص 

   .و فضاي بيشتر در مدارس نياز دارد

 در بسياري از موارد نگرش و عملكرد ،به علاوه

  در بررسي.نيستها  آن اي تغذيهان مطابق دانش آموز دانش

 ، دبيرستان۶ و ۴طع اان مقآموز دانش در و همكاران لين

ه اي ب تغذيههاي  شكاف بين اطلاعات، نگرش و رفتار

مشاهده شد كه خصوص در مصرف ميوه و سبزي 

 نگرش ضعيف اين گروه سني به تغذيه براي ي دهنده نشان

 تصور ذهني از مانند عوامل مختلفي ۱۶.استحفظ سلامتي 

ها،   دوستان و همكلاستأثيرغذايي والدين، هاي  اندام، الگو

فيزيولوژيك بر هاي  ، راديو، تلويزيون، تبليغات و نيازانمعلم

  ۷،۱۳.گذارندتأثيراين مساله 

تفريح هاي   اين مطالعه، بسامد مصرف ميوه در زنگدر

تغييري نكرد در حالي كه بسامد مصرف چيپس و پفك در هر 

سفانه در خلاف جهت أدو منطقه افزايش يافت كه مت

   .اي بود تغذيههاي  آموزش

غذايي نامناسب به دليل عدم دسترسي به هاي  گاهي رفتار

 رنگ و طرح بندي، مواد غذايي سالم و يا جذابيت بسته

ناسالم است كه باعث كشش بيشتر نوجوانان به اين هاي  غذا

 افزايش جذابيت ظاهري و حسي مواد .شود ميها  نوع غذا

 افزايش بسامد مصرف در مدارس برايغذايي سالم 

 در اين ميان همكاري والدين با .رسد ضروري به نظر مي

در  بيشترسالم و هاي  آماده سازي غذابراي  مدارس ياوليا

 البته .ثر باشدؤتواند م دسترس بودن اين نوع مواد غذايي مي

 ، دوستان، همسالان و مربيان را نبايد ناديده گرفتتأثير

همگاني نقش بسزايي در افزايش آگاهي هاي   آموزشهرچند

   .داردافراد 

تواند  ضريب همبستگي آگاهي و نگرش در اين مطالعه مي

و افزايش آگاهي بر  مطلب باشد كه آموزش اينگر  بيان

 آموزش به طور قطع ولي گذارد، مي تأثيران آموز دانشنگرش 

 و طراحي مطالب آموزشي در نخواهد بودگذار تأثيرصرف 

اي كه در شيلي   در مطالعه.مهمي داردبسيار نقش اين ميان 

سان  و آانگيزشي، مفيدهاي    با استفاده از برنامهشد،انجام 

 ماه افزايش قابل توجه ۶از  پس CD فهم با استفاده از كتاب و

اي و مصرف محصولات لبني و كاهش  اطلاعات تغذيه

 با ،مداخله بوجود آمدمورد سفيد در گروه هاي  مصرف نان

مورد در هر دو گروه تنقلات فاقد ارزش اين حال مصرف 

كه  نتيجه گرفتند  پژوهشگران.مداخله و شاهد افزايش يافت
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 ۲۴۲ ايران متابوليسم و ريز درون غدد ي مجله ۱۳۸۸شهريور ، ۳ ي شماره, يازدهمي  دوره

 

  

 غذايي هاي عادتييرات مثبت در آموزش تغذيه باعث ايجاد تغ

 آموزش و بهداشت، قوانيني مسؤولانكه  شرط آنه شود ب مي

غذايي كودكان و اقلام غذايي فروخته شده مواد براي تبليغات 

 ي  كه در مطالعهطور همان ۱۹. مدارس داشته باشندي در بوفه

به ، ميزان افزايش آگاهي، تغيير نگرش و عملكرد ديده شد ما

 مورد مداخله ي امعه در حال تغيير است و منطقه در جسرعت

، نيست نيز از اين قاعده مستثنا ۱۳ ي در منطقهمطالعه در اين 

اطلاعات ي شاهد  در منطقهان آموز دانشرسد  نظر ميه ب

اي را در كنار تبليغات متنوع از منابع مختلف كسب  تغذيه

 .روند مداخله پيش ميمورد  ي  همزمان با منطقه،كرده

اي نياز به   براي ايجاد تغييرات اساسي و پايه،ابراينبن

 .تر است كاربردي با حجم بيشتر و طراحي دقيقهاي  آموزش

اي متفاوت از آنچه در   در اين سطح نتيجهها مداخلهعبارتي ه ب

آموزشي هاي   گذرد در بر نخواهد داشت و برنامه جامعه مي

ژه توسط ويهاي   تر با طراحي تر و عميق بسيار گسترده

آموزشي هاي   استفاده از مدلبا امر آموزش متخصصان

هاي  يافتهه اگرچ .ثر براي اين قشر ضروري استؤم

و ارتباط آن  اي تغذيه رفتار ي دربارهانجام شده  هاي مطالعه

 تأثيرپژوهشگران از ، بعضي با دانش تغذيه متناقض است

و  اي تغذيهرا بر عملكرد  اي تغذيههاي  زياد آموزش

و اشنور  .اند  كردهگزارشان آموز دانشغذايي هاي  نتخابا

 ۲۰۰۲ تا ۱۹۹۴هاي  همكاران پس از آموزش طي سال

ان آموز دانشمصرف سبزيجات در كه مشاهده كردند 

افزايش يافته و همزمان مصرف ميوه، شيريني و نوشابه 

و همكاران پس از اصلاح بوفه و پرل  ۲۰.كاهش يافته است

دارس سوئد موفق به افزايش مصرف ماهي  ناهار مي برنامه

ان كلاس هشتم شدند و پيشنهاد كردند براي آموز دانشدر 

 تغييرات غذايي در جهت اصلاح و بهبود وضع ي مشاهده

همراه وضعيت ه  مدارس بي  شرايط بوفه،انآموز دانشتغذيه 

 در ۲۱غذاي تهيه شده در منزل بسيار تعيين كننده خواهد بود

همبستگي ضعيفي ميان آگاهي و وهشگران پژ برخي ،مقابل

  ۱۶.اند يافته اي تغذيهعملكرد 

ان و در آموز دانشتوسط ها   عدم تكميل دقيق پرسشنامه

هاي    پيگيريبا وجودبرخي موارد عدم تحويل پرسشنامه 

از آموزان  دانشزياد باعث حذف تعداد قابل توجهي از 

 .استاضر  حي مطالعههاي   كه از محدوديتشد ي ما مطالعه

تكميل پرسشنامه به براي تخصيص زمان كافي در كلاس 

تكميل پرسشنامه در ي  شيوههمراه نظارت كارشناسان بر 

   .شود پيشنهاد ميآتي هاي   مطالعهمدرسه و تحويل آن، در 

ان تهراني آموز دانش با توجه به افزايش شيوع چاقي در 

 امناسب،نگرش و عملكرد تغذيه اي ن و از طرفي درصد بالاي

 امر متخصصان آموزش تغذيه، همكاري هاي افزايش ساعت

آموزشي و تغيير هاي   طراحي مدلبراي آموزش 

 ي مدارس در جهت بهره بردن از تغذيههاي  اريزگ سياست

يا توزيع مواد غذايي سالم در ها   مناسب با استفاده از بوفه

   .رسد مدرسه ضروري به نظر مي

 با ۱۵۹ ي قالب طرح تحقيقاتي شمارهدر  اين مقاله: سپاسگزاري

ريز و متابوليسم دانشگاه   علوم غدد دروني كمك مالي پژوهشكده

ها   نويسندگان از خانم.شده استعلوم پزشكي شهيد بهشتي انجام 

آوري  باستان، جلالي و شعباني به خاطر همكاري دلسوزانه در جمع

 .دنماين و ورود اطلاعات به كامپيوتر صميمانه تشكر مي
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Abstract 
Introduction: As documented in epidemiological studies, the prevalence of non-communicable 

diseases (NCDs) is fast increasing. Changes in lifestyle factors like improper dietary habits could 
positively affect risk factors of NCDs. We conducted this study to evaluate the nutritional 
knowledge, attitudes and practices among Tehranian schoolchildren of district 13, Tehran. 
Materials and Methods: This cross-sectional study was conducted in 3 phases between 2003 and 
2007, on 19944 schoolchildren, aged 11-17 years within the frame work of Tehran Lipid and 
Glucose Study (TLGS) in district 13 of Tehran. The schools were randomly divided into the 
intervention (n=12) and control (n=10) groups. Besides sending posters and pamphlets for the 
intervention area, we educated volunteers (teachers and parents) on interventions. Children were 
assessed using a knowledge-attitude and practice questionnaire every 2 year, which they 
completed themselves. Results: Of the subjects studied, 50.6 and 49.4% were male and female, 
respectively. Initially, mean±SD of knowledge, attitude and practice scores were 27±5, 19±6 and 
33±6, for both the intervention and control groups. Intervention vs. control area: 1.6 vs. 2.1 percent 
of adolescents had a poor nutritional knowledge during 2003, which changed to 1.7 vs. 2.1% and 18 
vs; 17% had a good nutritional practices in the first phase which was 29 vs. 28% in 2007. The 
scores increased for intervention group during first phase of intervention (2005) but showed no 
difference with the scores of 2007, except for practice and were equal for two areas; knowledge: 
28±5, attitude: 20±5 and practice: 35±7. Conclusions: There was an increasing trend in scores, but 
levels of poor attitude and practice were high among children, indicating the necessity of 
nutritional modeling education for adolescents and implementation of changes in school strategies 
to promote the quality of their dietary patterns. 

 
Keywords: Adolescent, Knowledge, Attitude, Practice, Nutrition  

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

em
.s

bm
u.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-1
2-

31
 ]

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                            10 / 10

https://ijem.sbmu.ac.ir/article-1-804-fa.html
http://www.tcpdf.org

