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  ی ماریب   یا  هیاز نظر عوامل خطر تغذ  رانی ا تیجمع   تی وضع یبررس  طرح تحقیقاتی با عنوان 

  یی محصولات غذا  ی رو  یا  هیتغذ  ق یو حقا  یا  هیتغذ   ییو توجه به چراغ راهنما   ر یرواگیغ  یها

دانشگاه   پژوهشگر  علی گلستانیتوسط آقای / خانم دکتر    1400مطالعه استپس    یبا استفاده از داده ها

خاتمه یافته است. این پژوهش   1404/ 1403علوم پزشکی تهران به عنوان مجری اصلی اجرا شده و در سال  

 عوامل موثر بر بیماری های غیرواگیرارزشمند توانسته است به ارتقای سطح دانش و سلامت در حوزه  

کمک نماید. در ادامه خلاصه ای از پیام پژوهش و کاربرد آن در راستای ارتقای سلامت جامعه برای استفاده  

از ذینفعان توسط مجری محترم به اشتراک گذاشته شده است. امید است این دستاورد بتواند راهگشای  

 توسعه و کاربردی شدن نتایج پژوهش ها باشد.   

 

 

  دیکن انیمرتبط با طرح حاضر را مختصر ب ییو اجرا  یکرده و سوابق علم یخود را معرف .  

گلستانی،     سابقه   با  تهران،   پزشکی   علوم  دانشگاه  از   MPH  مدرک  دارنده  و   پزشک علی 

 تحقیقات  مرکز   با  ۱۳۹۹  سال  از .  اپیدمیولوژی  و   سلامت   داده   علوم   حوزه  در   پژوهش

  هایداده   تحلیل  در  ایگسترده   تجربه  مدت،  این  در  و  امداشته   همکاری  غیرواگیر   هایبیماری

  های داده   غیرواگیر،  هایبیماری   خطر   عوامل   ملی  پیمایش  هایداده   جمله  از   سلامت،  متنوع 

  مختلف   هایروش   به  مسلط .  امکرده  کسب(  GBD)  هابیماری  بار  جهانی  پروژه  و  ایبیمه 

  و   سلامت   گذاریسیاست  ارتقای   جهت  در  هاداده   کارگیری به   به   مند علاقه   و   آماری   تحلیل

 .هابیماری  از پیشگیری

 

 دییفرما یآنها معرف یسازمان یو همکاران طرح را همراه با وابستگ  انیمجر تیم. 

 مجریان طرح: سمانه اکبرپور و علی گلستانی 

  ، سپهر خسروی یناصر احمد ،  یخ یش  یعل، بهنوش  نیحس  ریام ،یملاذ  ییعذرا طباطباهمکاران طرح: نازیلا رضائی،  

 می باشد. ریرواگیغ ی ها یماریم ت. ب/سمیپژوهشگاه علوم غدد و متابولوابستگی سازمانی تمامی افراد 
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 هستند؟ ییها شما چه افراد/گروه  یحاصل از طرح پژوهش امیو پ ج ینتا مخاطبان  

 متخصصان تغذیه   – پزشکان  -سیاست گذاران در حیطه های سلامت و حیطه های کلان تر 

 

 انیپژوهش شما باشد، ب یاصل امیپ انگریمخاطبان که نما ی، جذاب و قابل فهم براعنوان کوتاه  کی 

  .دیکن

  ه یتغذ  ق یو حقا ی ا هی تغذ  ییچراغ راهنماوضعیت نامناسب مصرف دسته های مختلف تغذیه ای و آشنایی با 

 در جمعیت ایران  ییمحصولات غذا  یرو  یا

 

 ست؟ یپژوهش شما چ یدیکل امیپ 

وضعیت تغذیه ای نامناسب و دور از استاندارد های پیشنهادی    ۱400براساس این مطالعه جمعیت ایرانی در سال  

بررسی،   مورد  مختلف  فاکتورهای  بین  در  داشتند.  کامل  و غلات  ماهی  سبزی،  میوه،  نظر مصرف  وضعیت  از 

مصرف نامناسب تمامی دسته های تغذیه ای ارتباط معنادار معکوسی داشته است. از طرفی  تقریبا با  اقتصادی  

از  در حالیکه حدود   به   نیمی  افراد  از  یک چهارم  با چراغ راهنمایی تغذیه ای آشنا بودند، کمتر  چراغ  افراد 

که به معنای عدم    در هنگام خرید توجه داشتند   ییمحصولات غذا  ی رو  یا   هیتغذ   قیو حقا  ی ا  ه یتغذ   ییراهنما

 ت.  توجه اکثریت جامعه به این موضوع اس 

 

 و    "چرا"، "یزیچه چ"، "یچه کس"کنید که  ان یبو  دیبسط ده ریخود را در قالب ز  یپژوهش  امیپ

 .  کند  ی پژوهش شما استفاده م  جیاز نتا "کجا"

 موضوع   یو نوآور  تیاهم •

یک نمونه نماینده جمعیت کشور)در قالب پیمایش ملی عوامل خطر  این مطالعه از معدود مطالعاتی است که در  

به بررسی وضعیت تغذیه پرداخته و آخرین به روزرسانی را از وضعیت جامعه  (  ۱400بیماری های غیرواگیر سال  

چراغ   و توجه به  ییو آشناارائه داده است. همچنین در این مطالعه برای اولین بار در سطح کشوری در رابطه با   

 روی محصولات غذایی سوال پرسیده شده است.  یا  هیتغذ   قیو حقا  یا ه یتغذ  ییراهنما

   یتخصص ریطرح به زبان غ جینتا نیمهمتر •

افراد جامعه مصرف نامناسب میوه و سبزی دارند. مصرف نامناسب ماهی وغلات کامل به   % ۹۱و    %6۳در حدود 

مهم ترین عاملی است که با نامناسب تر    وضعیت اقتصادیبوده است. بدتر شدن  % 27و   % 7۹ترتیب حدود  

افراد با چراغ راهنمایی تغذیه ای آشنا   % 45شدن مصرف تقریبا تمامی عوامل تغذیه ای ارتباط دارد. در حدود  

توجه   ی ا هی تغذ  قیو حقابودند، درحالیکه حدود یک چهارم افراد همواره/همیشه به چراغ راهنمایی تغذیه ای  
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کمتر    ادی اجتماعی بدتر و ابتلا به بیماری های مزمنتصمی کنند. افراد مسن، تحصیلات پایین تر، وضعیت اق

 به این موضوع توجه می کنند. 

   طرح جیموارد کاربرد نتا •

و  این طرح با نمایان کردن وضعیت تغذیه ای در ایران و نیز آشنایی و توجه افراد به چراغ راهنمایی تغذیه ای  

، به سیاست گذاران سلامت کمک می کند تا در اتخاذ سیاست ها و اولویت ها عمل کنند. به  یا  هیتغذ   قیحقا

علاوه طبق نتایج بهتر شدن وضعیت تغذیه و توجه به چراغ راهنمایی تغذیه ای به شاخص هایی مانند تحصیلات  

اتخاذ سیاست هایی   با  بنابراین سیاست گذاران  دارد.  اجتماعی بستگی  اقتصادی  بهبود  و وضعیت  که موجب 

 کیفیت زندگی افراد شوند، به صورت ثانویه می توانند موجب بهبود اوضاع تغذیه در ایران شوند.

 

 ست؟یپژوهش شما چ   یکاربرد اصل ایو   ری تأث دو    

، بنابراین  می باشد  وضعیت اقتصادیمهم ترین عامل مرتبط با بدتر شدن وضعیت تغذیه، بدتر بودن  تاثیر اول: 

 جهت بهبود وضعیت اقشار با وضعیت بد اقتصادی می تواند در دستور کار قرار بگیرد. برنامه ویژه  تدوین

آشنایی بسیاری از افراد با چراغ راهنمایی روی محصولا غذایی، مداخلات گسترده   مبا توجه به عد  تاثیر دوم: 

   جهت بهبود سواد تغذیه ای در افراد جامعه می بایست انجام شود. 

 

 به دست آمده در طرح شما چه بوده است؟ ج یشواهد و نتا یهات یمحدود  

نتایج به دست آمده براساس خود گزارشی افراد بوده است که می تواند خطاهایی را در مطالعه به وجود بیاورد.  

اگرچه با توجه به ماهیت مطالعه استپس و حجم نمونه بالا استفاده از چنین سوالاتی در این پژوهش ها معمول  

 یری های علت و معلولی می شود.   است. با توجه به مقطعی بودن مطالعه موجب محدودیت در نتیجه گ

 

 تر  یتواند منجر به کاربرد یکه م دیده یم شنهادیخود پ قی را در ادامه تحق ییچه پژوهش ها انجام

  شما شود؟ یها افتهی  شتریب ریو تاث ج یشدن نتا

فعلی استپس، از پرسشنامه های با جزئیات بیشتر استفاده کرد  در ادامه می توان با محدودتر کردن حجم نمونه  

و دید بهتری از وضعیت تغذیه ای به دست آورد. علاوه بر این، با توجه به نتایج فعلی که نشان دهنده اهمیت  

وضعیت اقتصادی افراد هستند، می توان مطالعات مداخله ای را بر روی نمونه کوچک تری از افراد و یا به صورت  

با تعیین استراتژی های مناسب و هزینهپ تا  اثربخش، وضعیت  -ایلوت در سطوح شهری و روستایی اجرا کرد 

 تغذیه جمعیت را بهبود داد.  
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 و   نی از سمت مسوول ییها  تیبه چه حما  ، یآت یپژوهش ها یاجرا  ایکردن  یکاربرد ریمس ادامه

   دارد؟ ازیمرتبط ن ینهادها

مسئولین محترم در وزارت بهداشت، ضمن تخصیص بودجه مناسب برای اجرای مطالعات دقیق تر، می توانند  

زمینه های انجام مطالعه روی جمعیت های تحت پوشش خانه های بهداشت و یا جمعیت شهرها و روستاهای  

 که بتوان اثربخشی مداخلات را مورد بررسی قرار داد.   کوچک تر را فراهم کنند 

 

 ارزش   ، یآموزش  ، یبهداشت ، یفرهنگ ، یاسیس ، یدر ابعاد اجتماع  یریی طرح شما منجر به تغ ج ینتا ایآ

 سازمان غذا و دارو شده است؟   نیقوان ای ین ید یها

بررسی هستند.   پیامدهای مورد  بر  موثر  عوامل  نیز  و  نشان دهنده وضعیت موجود  این طرح  از  نتایج حاصل 

بنابراین این پژوهش به صورت مستقیم موجب تغییری نمی شود. ولی نتایج حاصل از آن که اولا نشان دهنده  

تصادی اجتماعی و آموزش با  وضعیت نامناسب تغذیه و سواد تغذیه بوده و ثانیا مشخص می کند که عوامل اق

بهبود وضعیت تغذیه ارتباط دارند، در ابعاد کلان کشور می تواند به سیاست گذاران این موضوع را نشان دهد  

با اتخاذ سیاست هایی که باعث بهبود کیفیت زندگی مردم شده و نیز استفاده از استراتژی های هزینه - که 

نند به صورت غیرمستقیم باعث بهبود وضعیت تغذیه ای و در  اثربخش جهت افزایش سواد تغذیه ای، می توا

 نتیجه بیماری های مرتبط با آن شوند.  

 

 ید. را اعلام کن مقاله )ها( نکیطرح منتج به مقاله شده است ل نی که ا یصورت  در 

 در حال داوری در ژورنال های معتبر هستند. دو مقاله مستخرج از این پروژه هنوز 

 

 ست؟ یشما چ یارتباط ریپژوهشگران بخواهند با شما ارتباط برقرار کنند، مس ریسا ایمخاطبان  اگر   

 s-akbarpour@tums.ac.irدکتر سمانه اکبرپور  

 a-golestani@alumnus.tums.ac.irدکتر علی گلستانی 
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 دیکن انیمانده، ب یباق یگرینکته د ای ح یخاتمه، اگر توض در . 

 ........................................................................................................................................................................................................  
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 شناسنامه خبر  

و توجه به   ر یرواگیغ  یها ی ماریب ی ا هی از نظر عوامل خطر تغذ  رانیا تیجمع  ت یوضع ی بررس عنوان طرح: 

مطالعه استپس   یبا استفاده از داده ها ییمحصولات غذا  یرو ی ا هی تغذ  قیو حقا  یا ه یتغذ   ییچراغ راهنما
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 دکتر علی گلستانیمجری اصلی:  

 ۱404تاریخ اختتام:

 در حال انتشار لینک مقاله:  

 


