
 

  

 نشست خبری برای ارائه پیام پژوهشی 

 1403ماه  فروردین

كيفيت رژیم غذایي ميتواند كيفيت زندگي بيماران دیابتي و خستگي ذهني  

 بهبود بخشد را    2ناشي از عوارض دیابت نوع  

 مجری اصلي:  

   دانشکده علوم تغذیه و رژیم شناسي ،  آزادبخت   ل ي ل دكتر  
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  تیف یبا ک  یافتیدر  یها  یدرشت مغذ   تی و کم   ت یفی ارتباط ک  یبررس"طرح تحقیقاتی با عنوان  

عضو هیات   آزادبخت  لایل خانم دکتر  توسط    "2نوع    یابتید   مارانیمزمن در ب  یو خستگ   یزندگ

خاتمه یافته است.  1403پزشکی تهران به عنوان مجری اصلی اجرا شده و در سال  علمی دانشگاه علوم  

کمک نماید. در ادامه   سلامتاین پژوهش ارزشمند توانسته است به ارتقای سطح دانش و سلامت در حوزه  

فاده از ذینفعان توسط  خلاصه ای از پیام پژوهش و کاربرد آن در راستای ارتقای سلامت جامعه برای است

مجری محترم به اشتراک گذاشته شده است. امید است این دستاورد بتواند راهگشای توسعه و کاربردی 

 شدن نتایج پژوهش ها باشد.   

 

 

 ان یمرتبط با طرح حاضر را مختصر ب  ییو اجرا   یکرده و سوابق علم  یخود را معرف 

  . دیکن

ليلا آزادبختبا سلام.   دارنده دكتري تخصصي تغذيه و عضو هيئت علمي      اينجانب 

  ها و پژوهش   نه يزم  هستم. دانشكده تغذيه و رژيم درماني دانشگاه علوم پزشكي تهران  

  ي هايماريب  از   يريشگ يدر پ  ه يجامعه، نقش تغذ   هي من عمدتاً در حوزه تغذ   يهاآموزش 

  تحقيقات ديابت پژوهشگاه   ز مركبا    ت.اس   ريپذ   بيآس   و   ژه يو  يگروه ها  ه يو تغذ   ۲نوع    ابتيد  ژهي به و  ر يواگ  ريغ

 . غدد و متابوليسم وابسته به دانشگاه علوم پزشكي تهران نيز همكاري دارم

 

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

و  غدد و متابوليسم وابسته به دانشگاه علوم پزشكي تهران  تحقيقات ديابت پژوهشگاه     مركز   اين طرح با همكاري 

مبينا زين العابديني دانشجوي دكتري تخصصي تغذيه دانشگاه علوم پزشكي شيراز،  كه عبارتند از:  اعضاي تيم محقق  

انجام شده  تهران و اينجانب    رئيس مركز تحقيقات غدد و متابوليسم دانشگاه علوم پزشكي دكتر انسيه نسلي اصفهاني  

 است. 
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 هستند؟ ییها شما چه افراد/گروه  یحاصل از طرح پژوهش امیو پ ج ینتا مخاطبان  

پس از آموزش تغذيه به اين    ۲مخطبان اين طرح ميتوانند پزشكان، متخصصين تغذيه و حتي بيماران ديابتي نوع  

 .افراد باشند 

 

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

 ارتباط دارد.   ۲كيفيت رژيم غذايي بالا با خستگي كمتر و كيفيت زندگي بيشتر در بيماران ديابتي نوع 

 

 ست؟ یپژوهش شما چ یدیکل امیپ   

با كيفيت زندگي   (HEI-2015) ۲۰۱۵ي مقطعي نشان داد كه پايبندي بيشتر به شاخص تغذيه سالم  اين مطالعه 

ها حاكي از آن است كه الگوهاي  مرتبط است. يافته   ۲بالاتر و خستگي ذهني كمتر در بيماران مبتلا به ديابت نوع  

هاي توانند نقش مهمي در بهبود سلامت جسمي و رواني اين بيماران ايفا كنند. ترويج عادت تر مي اي سالم تغذيه 

  و ارتقاء پيامدهاي سلامت بيماران مد نظر قرار   ۲عنوان راهبردي مؤثر در مديريت ديابت نوع  تواند به غذايي سالم مي 

 .گيرد

 

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

 .  کند یپژوهش شما استفاده م ج یاز نتا

 موضوع   يو نوآور  تياهم •

ارتباط بين الگوي تغذيه  اين مطالعه از اهميت بالايي برخوردار است، چون براي اولين بار در ايران به بررسي  

پرداخته است.    ۲با كيفيت زندگي و خستگي ذهني در بيماران ديابت نوع   (HEI-2015)بر اساس شاخصسالم  

هاي رواني و كيفيت زندگي  نوآوري اين طرح در اين است كه به جاي تمركز صرف بر كنترل قند خون، به جنبه 

عنوان يک عامل كليدي در بهبود وضعيت روحي و جسمي افراد ديابتي  به بيماران نيز توجه كرده و نقش تغذيه را  

 .تر از بيماران ديابتي ارائه دهد تواند راهكارهاي جديدي براي مراقبت جامع نشان داده است. اين ديدگاه نو مي 

   يتخصص ريطرح به زبان غ جينتا نيمهمتر •

تري داشته باشن )مثل چيزي كه در  ، اگر تغذيه سالم ۲اين مطالعه نشون داده كه افراد مبتلا به ديابت نوع  

.  د كننو كمتر احساس خستگي ذهني مي   ودربالاتر مي   انش گفته شده(، كيفيت زندگي   ۲۰۱۵شاخص تغذيه سالم  
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. پس  خستگي ذهني را نيز كمتر مي كنند ، بلكه  د كننيعني غذاهاي سالم نه تنها به كنترل قند خون كمک مي 

 .تري داشتديابت رو بهتر مديريت كرد و زندگي راحت   توانرژيم غذايي درست، مي  کبا رعايت ي

 طرح   جيموارد كاربرد نتا •

سياست تدوين  تغذيه،  متخصصان  و  پزشكان  راهنمايي  بيماران،  آموزش  در  آن  طراحي  هاي  نتايج  سلامت، 

محور و پيشگيري از عوارض جسمي و رواني ديابت كاربرد دارد. اين پژوهش با نگاه جامع به  مداخلات جامعه 

 .دهد تغذيه و سلامت روان، رويكردي نوآورانه در مديريت ديابت ارائه مي 

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

تواند به كاهش خستگي ذهني و افزايش كيفيت دهد كه رعايت الگوي تغذيه سالم مي اين پژوهش نشان ميتاثير اول:  

 .ترين اهداف درمان در اين بيماران استكمک كند، كه يكي از مهم  ۲زندگي در افراد مبتلا به ديابت نوع 

دوم: تحقيق    تاثير  برنامه مي نتايج  براي طراحي  مبنايي  عنوان  به  تغذيه تواند  و  هاي  پزشكان  توسط  آموزشي  و  اي 

 .متخصصان تغذيه جهت مديريت بهتر ديابت و ارتقاء سلامت رواني بيماران استفاده شود

 

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

اي آن،  با توجه به اين واقعيت كه در نظر گرفتن رژيم غذايي به عنوان يک عامل واحد، به دليل پيچيدگي علل زمينه 

براي يافتن همبستگي مستقيم با خستگي، به طور عملي كافي نيست، به ويژه هنگامي كه اين رابطه در بين بيماران  

تواند به عنوان محدوديت مطالعه ما در نظر  شود كه مي ي ميديابتي با عوارض متعدد غدد درون ريز و التهابي بررس 

سازد. علاوه بر اين، با وجود استفاده  گرفته شود. ثانياً، ماهيت مقطعي مطالعه، ترسيم يک رابطه عليتي را غيرممكن مي 

گزارش نادرست هاي غذايي، مستعد معتبر، به دليل وابستگي به حافظه، اقلام غذايي ثابت و اندازه وعده  FFQاز يک 

كند و به طور صريح براي ارزيابي  گيري مي كيفيت رژيم غذايي را مستقل از كميت آن اندازه   HEI 2015است. ثالثاً،  

تر از همه، ما مدت زمان ديابت را در تجزيه و تحليل خود  رژيم غذايي در ديابت طراحي نشده است. در نهايت و مهم 

 ايم.تنظيم نكرده 

 

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

  شما شود؟ یها  افتهی  شتریب ریو تاث ج ینتا

 :ها كمک كند تر شدن نتايج و افزايش اثرگذاري يافته تواند به كاربردي ر ادامه اين پژوهش، انجام تحقيقات زير مي د
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در بلندمدت   HEI-2015 اي مبتني بر بررسي تأثير اجراي يک برنامه تغذيه  :اي بلندمدتمداخله مطالعات   .1

 .۲بر كيفيت زندگي، كنترل قند خون و سلامت رواني بيماران ديابت نوع 

هاي سني، جنسيتي و فرهنگي متفاوت براي  انجام مطالعات مشابه در گروه  :هاي مختلفتحقيقات در جمعيت .2

 .ذيري نتايجپبررسي تعميم 

هاي رواني مانند افسردگي، اضطراب و انگيزه  مطالعه تأثير تغذيه سالم بر ساير جنبه  :بررسي ساير ابعاد رواني .3

 .بيماران

جويي اقتصادي ناشي از بهبود كيفيت زندگي و كاهش عوارض در نتيجه  بررسي صرفه  :فايده- تحليل هزينه .4

 .رعايت رژيم غذايي سالم در بيماران ديابتي

مطالعه اثر تركيب تغذيه سالم با فعاليت بدني، خواب كافي   :اي با سبک زندگي سالمركيب مداخلات تغذيه ت .5

 .و كنترل استرس بر سلامت كلي بيماران ديابتي

 

 ی و نهادها  نیاز سمت مسوول  ییها  تیبه چه حما  ، یآت   یپژوهش ها  یاجرا  ایکردن    یکاربرد  ریمس  ادامه 

   دارد؟ ازیمرتبط ن

اي، طولي و گسترده در  تأمين منابع مالي براي اجراي مطالعات مداخله   :حمايت مالي و بودجه پژوهشي •

 .سطوح مختلف جامعه

هاي  هاي لازم براي اجراي طرح سازي زيرساختفراهم  :هاي علوم پزشكيهمكاري وزارت بهداشت و دانشگاه •

 .اي در مراكز درماني و آموزشيپايلوت تغذيه 

رساني از سوي نهادهاي دولتي براي  هاي اطلاع طراحي و اجراي كمپين   :آگاهي و آموزش عموميافزايش   •

 .ترويج تغذيه سالم در بيماران ديابتي

ويژه براي  صرفه به به حمايت از توليد و توزيع غذاهاي سالم و مقرون   :تسهيل دسترسي به مواد غذايي سالم •

 .درآمد بيماران كم 

توصيه  • تغذيگنجاندن  دستورالعمل ه هاي  در  درمانياي  بر  ت :هاي  مبتني  باليني  راهنماهاي  ابلاغ  و  دوين 

 .هاي پژوهش به پزشكان و متخصصان تغذيهيافته 

 

 ی ارزش ها  ، یآموزش  ، یبهداشت  ، یفرهنگ  ، یاسیس  ، یدر ابعاد اجتماع   یر ییطرح شما منجر به تغ  ج ینتا  ایآ 

 سازمان غذا و دارو شده است؟   نیقوان  ای  ینید

صورت مستقيم منجر به تغييرات قابل توجهي در ابعاد اجتماعي، سياسي، فرهنگي،  خير، نتايج اين پژوهش تاكنون به 

عنوان  توانند به ها مييافته هاي ديني يا قوانين سازمان غذا و دارو نشده است. با اين حال، اين  بهداشتي، آموزشي، ارزش 
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اي مورد  هاي تغذيه هاي بهداشتي و بهبود دستورالعملگذاريهاي آموزشي، سياستاي علمي براي توسعه برنامه پايه

تاثيرات مثبت و   آينده  امكان دارد در  ترويج آگاهي در جامعه و بين متخصصان،  با  استفاده قرار گيرند. همچنين، 

 .ها داشته باشند و به بهبود مديريت ديابت و ارتقاء سلامت عمومي كمک كنند تري بر اين حوزه گسترده 

 

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

 يباشد.م BMC public healthدر مجله   under review مقاله حاصل از اين طرح در مرحله 

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

Email: azadbakhtleila@gmail.com 
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4. 4. Joshi S, Dhungana RR, Subba UK. Illness Perception and Depressive 
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 دیکن انیمانده، ب یباق یگرینکته د ای ح یخاتمه، اگر توض در . 
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 شناسنامه خبر  

مزمن در    يو خستگ   يزندگ   ت يفيبا ك  يافت يدر  يها  يدرشت مغذ   ت يو كم  تيفي ارتباط ك  يبررس   عنوان طرح: 

 ۲نوع  ي ابتيد مارانيب

 ۵۲7۱۰ كد طرح: 

 آزادبخت لاي ل دكتر مجري اصلي:  

 ۲۱/۰۱/۱4۰3 تاريخ اختتام:

 در دست انتشارلينک مقاله:  


