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  دهچكي
 ٦-١٢آمـوزان    ثر بـر آن در دانـش      ؤشيوع سوء تغذيه پروتئين انرژي و برخي عوامل م         بررسی   ،فیيتوص مقطعين مطالعه   يهدف از انجام ا   

 جهـت  .اي انتخـاب شـدند    مرحلهواي د صورت خوشهه آموز دختر و پسر ب  دانش٨۹٠ن مطالعه يدر ا . بود شاهرود   ستانسال روستاهاي شهر  
 اسـتاندارد  استفاده از    كودكان با ) W/H(و وزن براي قد     ) H/A ( سن یبرا  قد ،)W/A (وزن براي سن  های    شاخص ،هتعيين شيوع سوء تغذي   

)National Center of Health Statistics-NCHS( برای ورود اطلاعات بـه کـامپيوتر و تجزيـه و تحليـل آنهـا نيـز از       . كار گرفته شد به
 وزن ، قد بـرای سـن و   درصد شيوع سوء تغذيه وزن براي سن،هاي اين بررسي  بر اساس يافته.داستفاده شEPI info  و  SPSSافزارهای نرم

داري بيـشتر از دختـران بـود و مـصرف ميـان وعـده        طـور معنـي   ه سوء تغذيه در پسران ب. بود درصد٦/١١ و ٣/١٥ ،٧/١٤ترتيب   براي قد به  
رشـد  از شترين ميزان سوء تغذيه از نوع مزمن بوده و بيشتر كودكـان دچـار            بي .ثر بوده است  ؤصبحانه در سوء تغذيه وزن براي قد كودكان م        

 نتايج .تغذيه در دوران گذشته برروي وضعيت تغذيه كودكان نقش مهمي را ايفا نموده است           همچنين   .بودنددهي وزن    بازداشتگي و از دست   
 زمـان حـال و   ،ه است و کودکان از سـوء تغذيـه زمـان حـال    دهد شيوع سوء تغذيه از استاندارد سازمان بهداشت جهانی بيشتر بود   نشان می 

 فرهنگـي و بهداشـتي      ،اديص اقت ،دهنده مشكلات اجتماعي   سوء تغذيه نشان  اين  كه وجود    يياز آنجا . برند  گذشته و نيز زمان گذشته رنج می      
 كودكان   درصد از  ٦/١١ براي   وليکنداشت  توان انتظار     با بهبود نسبي اين مشكلات احتمال بهبود نسبي را مي          است،  مورد بررسي  در جامعه 
  از درصـد ٧/١٤ثر است و نياز به حمايـت وزارت آمـوزش و پـرورش دارد و بـراي                 ؤاي م  مداخلات تغذيه  نيست،يني نيز   ي رقم پا   که دبستاني
  .است انجام اقدامات فوري ضروري  حتيكودكان

  
   روستا، شاهرود،کودکان دبستانی سوء تغذيه :ها واژه كليد

  
  

                                                           
 شاهرود، خيابان شهدا، روبروي پادگان، دانشکده علوم پزشکي شاهرود، دانشكده بهداشت: پاسخگو نويسنده ∗
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  ٢٦٤

   فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي    

  قدمهم
 در دنيـا هـر روز       .انـد  كودكان دنيا در فاجعه دردناكي گرفتار آمده      

 ١٠ هـر سـال      .رونـد   هزار كودك با شكم گرسنه بـه خـواب مـي           ٤٠
خره حدود  لأشوند و با   ميليون كودك دچار نقص رواني يا جسمي مي       

  .]۱[كنند يك پنجم جمعيت تنها براي زنده ماندن تلاش مي
دهـد كـه      حال توسعه نشان مـي     اطلاعات موجود از كشورهاي در    

   .]۲[شايع استمشكلي سوء تغذيه 
 كودكـان    درصـد از   ١١ ، از طـرف يونيـسف     منتشرهبر اساس آمار    
 دچار لاغري متوسط     درصد ٥ ، شديد  و وزني متوسط  ايراني دچار كم  

هـستند  ي متوسط و شـديد      قدنيز دچار كوتاه      درصد ١٥ و شديد و  
داشت كه سوء تغذيه نه تنها يـك        در نظر   نيز  و بايد اين نكته را       ]۳[

 بلكـه يـك مـشكل توسـعه اقتـصادي و            ،مشكل مهم بهداشتي است   
  . ]۴[له انساني استأهمچنين يك مس

ارزشيابي رشد و نمو در رابطه با سن و جنس بـراي تعيـين وضـع     
ا كمـي سـرعت     ي و توقف    بودهتغذيه كودكان تا سن بلوغ بسيار مهم        

  . ]۵[است تغذيه كافي م محروم بودن ازي يكي از علا،رشد
ريزي بهتر در     آموزان سبب برنامه   اطلاع يافتن از وضع تغذيه دانش     
. هاي بهداشتي خواهد شـد     گذاري بخش آموزش و پرورش و سياست     

ضمن آن كه تغذيه صحيح و سالم باعـث رشـد تحـصيلي و افـزايش       
وري ملي شده و نـه        بهره اًبازدهي در سرمايه گذاري آموزشي و نهايت      

 بلكه بر رشد ذهني و اصـلاح        ،گذارد بر رشد جسمي آنان اثر مي     تنها  
ارزيـابي وضـع تغذيـه      . ثر است ؤهاي رفتاري كودكان نيز م     ناهنجاري

كودكان دبستاني در بعضي مناطق دنيا و ايـران انجـام گرديـده كـه               
وزني و لاغـري و يـا افـزايش وزن و             حاكي از مشكل كوتاهي قد، كم     

  . ]۶-۱۳[تچاقي در اين مناطق بوده اس
آموزان شـهر شـاهرود در دسـت         اما اطلاعاتي از وضع تغذيه دانش     

نيست و هدف از انجام اين بررسي تعيين وضعيت كودكان دبـستاني           
ثير بعضي عوامل شامل جنس، سن، تحـصيلات والـدين، شـغل،            أو ت 

  . تغذيه بوده استوضع بر  و رتبه تولدنوع مسكن، بعد خانوار
  

   كار مواد و روش
  روشتوصـيفي بـا اسـتفاده از    ـ  صورت مقطعـي ه ب حاضرررسي ب

 بـا   آمـوز   دانـش  ٨٩٠سـنجي بـر روي       هاي تن  گيري مصاحبه و اندازه  
. انجام پذيرفتـه اسـت    اي   اي دو مرحله    نمونه گيري خوشه   استفاده از 

 ـ   نخست تعداد كل دانـش    ب که   ين ترت يبه ا  طـور تجمعـي     هآمـوزان ب
آمـوز در     دانش ٢٩ و   شده مدرسه انتخاب    ٣٠ سپس   .محاسبه گرديد 

 بـراي ارزيـابي وضـع تغذيـه         .هر مدرسه مورد بررسی قـرار گرفتنـد       
   .گيري شد  وزن و قد آنها اندازه،كودكان

د کـه در آن     ي ـاسـتفاده گرد  اي    ترازوي كفه  ازگيري وزن     اندازه در
در ابتـدای هـر روز وزن       بدون كفـش    و  با حداقل لباس    آموزان   دانش
 بــا رعايــت اصــول در ســقف  وشبــدون كفــز يــقــد آنــان ن. شــدند
 ٥/٠ قراردادن خط كش روي سـر كودكـان و دقـت             باگيري و    اندازه

مترهاي غير قابل ارتجاع نصب شده به ديوار با استفاده از  سانتي متر   
اي مفيـد و عملـي بـراي          وسـيله  ،سـنجي   تن روش. اندازه گيری شد  

هـاي مـورد     نمايـه  شـود و   مـي محـسوب   ارزيابي وضع تغذيه جامعـه      
 بـرای   وزنشـاخص    :عبارتند از  ]۱۴[ سي وضع تغذيه  رتفاده در بر  اس

 وزن كودكان در هر ن شاخصيدر ا: W/A (Under Weight) سن
   ســــــــن بــــــــا وزن اســــــــتاندارد همــــــــان ســــــــن 

)National Center for Health Statistics (بـا   .شـود  مقايسه مي
تغذيـه   مبتلايـان بـه سـوء     وع  يش(وزنی   وع کم يتوان ش  ار می ين مع يا

وزن برای  شاخص  . را در کودکان محاسبه نمود    ) ان حال و گذشته   زم
 وزن كودكان براي هر انـدازه  ن شاخصيدر ا: W/H (Wasting) قد

مركز  NCHSاز جدول  (معين از قد با وزن استاندارد براي همان قد          
وع يتـوان ش ـ   ار می ين مع يبا ا . شود مقايسه مي  )آمار بهداشتي آمريكا  

را در کودکـان    ) تغذيـه زمـان حـال      ه سـوء  مبتلايان ب وع  يش (لاغري
ن ي ـ در ا:H/A (Stunting) قـد بـرای سـن   شـاخص   .محاسبه نمود

بـراي همـان سـن        قد كودكان براي هر سن با قد استاندارد        شاخص
تـوان    مـی  اري ـن مع يبا ا  .شود مقايسه مي ) NCHS مطابق استاندارد (
را در  ) گذشته تغذيه زمان  مبتلايان به سوء  وع  يش(وع کوتاهی قد    يش

   .کودکان محاسبه نمود
 افزارهـاي  نرم و تجزيه و تحليل آنها از    رايانهبراي ورود اطلاعات به     

SPSS   و Epi-info   های آماری توصيفی، رسـم جـداول و          و از روش
 ـ T-testهای کای دو،    نمودارها و آزمون   اسـتفاده  س يو کروسکال وال

  .گرديد
 

 ها يافته
 ساله در مـدارس     ۱۲ تا   ۶انی  آموز دبست    دانش ۸۹۰در اين مطالعه    

های شاهرود مشغول به تحصيل در سال         هاي شهرستان   دولتی روستا 
 ۴۲۱آمـوزان،     در بـين ايـن دانـش      .  مورد بررسی قرار گرفتند    ۱۳۸۳

)  درصـد  ۵۳(آمـوز دختـر        دانش ۴۶۹و  )  درصد ۴۷(دانش آموز پسر    
 ۵/۱ سال بـا انحـراف معيـار         ۹آموزان     دانش ميانگين سن اين  . بودند

آمـوزان     دانـش   از  درصد ۸۴بررسی مشاهده شد که      در اين . ال بود س
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  ٢٦٥

    فريده صادقيان و ي دلوريان زادهمهر                                                                                           ...       تغذيه پروتئين ـ انرژي در دانش آموزان دبستانيشيوع سوء 

  از  درصـد  ۵بين يک تا سه ليوان شير در طول روز مصرف نمـوده و              
در طـول روز و در سـاعات   . کننـد  آموزان نيز شير مصرف نمـی       دانش

آمـوز هميـشه يـا گـاهی          دانـش )  درصد ۶۴ (۵۷۱حضور در مدرسه،    
 درصـد ميـان وعـده       ۴ايند و تنها    نم  اوقات از ميان وعده استفاده می     

های مصرفی آنان شـامل ميـان وعـده           ميان وعده . کنند  استفاده نمی 
، کيـک و    ) درصـد  ۲۱(، نـان و پنيـر       ) درصد ۵۷(دريافتی از مدرسه    

آموزان    دانش  از  درصد ۴ .است)  درصد ۴(و ميوه   )  درصد ۱۵(کلوچه  
ميشه يا کنند و بقيه آنان ه قبل از رفتن به مدرسه صبحانه ميل نمی     

هـای    وضـعيت اقتـصادی خـانواده     . نماينـد   گاهی اوقات مـصرف مـی     
شخـصی  (آموزان بر حسب نوع ملکی که در آن ساکن هستند             دانش

دارای )  درصـد  ۸۹( خـانواده    ۷۸۳. بررسی گرديده است  ) ای  يا اجاره 
با انجام  . ای بودند   دارای ملک اجاره  )  درصد ۱۱(ملک شخصی و بقيه     

ای، مشاهده شد که قد در  يرنوف يک نمونهآزمون کولموگروف ـ اسم 
. آموزان دارای توزيع نرمال اسـت       های سنی و جنس دانش      تمام گروه 

، ميـانگين قـد     ۱بر اساس اطلاعـات ارائـه شـده در جـدول شـماره              
يابد و تحليـل واريـانس يـک          آموزان با افزايش سن افزايش می       دانش

ی تفـاوت   هـای سـن     آمـوزان در گـروه      طرفه نشان داد که قـد دانـش       
 سانتی متـر    ۱۲۸ميانگين قد پسران    ). >۰۰۰۱/۰P(داری دارد     معنی

)۵/۹SD= (   سانتی متـر     ۱۳۰و دختران )۹SD= (   محاسـبه گرديـد .
دهنـده تفـاوت ميـانگين قـد در            دو جامعه مـستقل، نـشان      tآزمون  
نمودار شـماره   ). P=۰۰۴/۰(آموزان دختر و پسر روستايي است       دانش

ا در سـنين و بـر حـسب جـنس نـشان             آمـوزان ر     توزيع قد دانـش    ۳
آمـوزان، مـشخص      دانـش ) H/A(در بررسی قد بـرای سـن        . دهد  می

 درصـد   ۵/۱۱آموزان قد نرمال داشـته،         دانش  از  درصد ۸۸گرديد که   
نمـودار  ). ۱نمـودار شـماره     ( بلنـد قـد بودنـد        درصد ۵/۰کوتاه قد و    

آمـوزان را بـر حـسب         دانـش ) H/A( وضعيت قد برای سن      ۲شماره  
)  درصـد  ۹(شـود کـه دختـران         ملاحظه مـی  . دهد  نشان می جنسيت  

بـوده و   )  درصـد  ۱۵(کمتر از پسران دچار سوء تغذيه زمان گذشـته          

داری بين جنس و قـد        دهد که ارتباط معنی     آزمون کای دو نشان می    
در انجام اين آزمون، سـه      ) (P=۰۱۲/۰(وجود دارد   ) H/A(برای سن   

چنين شيوع کوتاهی قـد در      هم). اند  آموز با قد بلند حذف شده       دانش
داری نـدارد     تفاوت معنی ) آزمون کای دو  (کودکان در سنين مختلف     

)۴۴۳/۰=P) (   آمـوزان و     بين قد بـرای سـن دانـش       ). ۱جدول شماره
  ). P=۳۷۴/۰(داری مشاهده نشد  وضعيت اقتصادی آنان ارتباط معنی

ميانگين وزن بـرای    . در اين مطالعه وزن دارای توزيع نرمال نيست       
) =۸/۴SD (۸/۲۴و بــرای پــسران برابــر ) =۵/۴SD (۳/۲۶تــران دخ

کيلوگرم است کـه بـر اسـاس آزمـون مـن ـ ويتنـی توزيـع وزن در         
در جـدول   ). >۰۰۰۱/۰P(داری دارد     دختران و پسران تفاوت معنـی     

شود که توزيع وزن      آموزان مشاهده می    ، ميانگين وزن دانش   ۱شماره  
 ـ والـيس تفـاوت    در سـنين مختلـف بـر اسـاس آزمـون کروسـکال      

) W/A(بـا بررسـی وزن بـرای سـن          ). >۰۰۰۱/۰P(داری دارد     معنی
 مــورد ۱۳۰وزن نرمــال، )  درصــد۸۵(نفــر  ۷۵۳مــشخص شــد کــه 

). ۱نمودار شماره   ( نفر نيز وزن زياد دارند       ۳و  )  درصد ۷/۱۴(وزن    کم
 پسران و    از  درصد ۲۰شود که حدود       ملاحظه می  ۲در نمودار شماره    

سوء تغذيـه   (وزنی    ان نسبت به سن خود دچار کم       دختر  از  درصد ۱۰
داری   هستند و آزمون کای دو نيز ارتباط معنی       ) زمان حال و گذشته   

دهـد    آموزان را نشان مـی      دانش) W/A(بين جنس و وزن برای سن       
)۰۰۰۱/۰P< .(  وزنی    ولی شيوع کم)W/A (    در سنين مختلف تفاوت

نمـودار  ). ۱جـدول شـماره   ) (P=۸۳۳/۰(داری با يکديگر ندارد       معنی
آموزان را در سـنين و بـر حـسب جـنس               توزيع وزن دانش   ۴شماره  

کودکـان بـا وزن کـم نـسبت بـه سـن در              فراوانـي   . دهـد   نشان مـی  
هاي    درصد و در خانواده    ۱۴هاي با وضعيت اقتصادی مناسب        خانواده

بـا وجـود ايـن اخـتلاف،        .  درصد بـود   ۲۱با وضعيت اقتصادی پايين     
هـا و وزن کودکـان        داری بين وضعيت اقتصادی خانواده      یارتباط معن 

بين وزن برای قد کودکـان      ). P=۰۸۳/۰(نسبت به سن مشاهده نشد      
  ).P=۱۲۸/۰(داری مشاهده نشد  و مصرف ميان وعده ارتباط معنی

  های سنی آموزان روستايي در گروه  جدول اطلاعات قد و وزن دانش-۱  شمارهجدول
 )انحراف معيار(ميانگين  )انحراف معيار(ميانگين  درصد تعداد )سال(سن  )متر سانتي(قد  )كيلوگرم(وزن 

 )درصد(قدي  شيوع كوتاه )درصد(وزني  شيوع كم

۶ ۵۱ ۷/۵ )۴/۳(۱/۲۱ )۸/۶(۵/۱۱۷ ۱۶ ۱۶ 
۷ ۱۲۵ ۱/۱۴ )۷/۲(۸/۲۰ )۱/۵(۱۱۹ ۸/۱۶ ۴/۱۰ 
۸ ۱۷۱ ۳/۱۹ )۶/۳(۳/۲۴ )۸/۵(۶/۱۲۵ ۴/۱۲ ۱/۷ 
۹ ۱۷۹ ۲/۲۰ )۵/۳(۹/۲۵ )۶(۶/۱۲۹ ۴/۱۲ ۳/۱۱ 

۱۰ ۲۰۳ ۹/۲۲ )۹/۳(۷/۲۷ )۱/۷(۸/۱۳۳ ۶/۳۱ ۳/۱۳ 
۱۱ ۱۳۱ ۷/۱۴ )۸/۳(۹/۲۹ )۱/۷(۸/۱۳۷ ۳/۱۵ ۷/۱۳ 
۱۲ ۲۷ ۳ )۶/۳(۳/۳۰ )۹/۷(۲/۱۴۳ ۵/۱۸ ۸/۱۴ 

www.SID.ir [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

68
07

62
6.

13
85

.5
.4

.4
.0

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 p

ay
es

hj
ou

rn
al

.ir
 o

n 
20

25
-1

1-
17

 ]
 

                               3 / 7

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.16807626.1385.5.4.4.0
https://payeshjournal.ir/article-1-728-fa.html


Arc
hi

ve
 o

f S
ID

  

  ٢٦٦

   فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي    
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  آموزان روستاهاي شهرستان شاهرود  درصد وزن و قد براي سن در دانش-۱نمودار شماره 
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  آموزان روستايي شهرستان شاهرود بر حسب جنس  شيوع سوء تغذيه وزن و قد براي سن در دانش-۲نمودار شماره 
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  ٢٦٧

    فريده صادقيان و ي دلوريان زادهمهر                                                                                           ...       تغذيه پروتئين ـ انرژي در دانش آموزان دبستانيشيوع سوء 
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  آموزان مورد مطالعه بر حسب سن و جنس  توزيع وزن در دانش-۴اره نمودار شم
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

   گيري  و نتيجه بحث
 ای اسـت    همن دا ،انحراف معيار از ميانه جامعه مرجع     + ٢ تا   -٢بين  

اين در يك جامعـه بـا         بنابر .پوشاند  درصد آن جامعه را مي     ٤/٩٥كه  
 انحـراف   -٢ر   درصد كودكان زي ـ   ٣/٢وضعيت خوب تغذيه در حدود      

اي كه درصـد      در جامعه   و معيار از ميانه جامعه مرجع قرار مي گيرند       
 باشد مشكل سـوء تغذيـه       ٣/٢كودكان مبتلا به سوء تغذيه بيشتر از        

   .وجود دارد
شكل سـوء   م ـاين در پژوهش حاضر از نظر هر سـه شـاخص             بنابر

  و  سوء تغذيه زمـان حـال و گذشـته         ، درصد ٧/١٤ .تغذيه وجود دارد  
 سـوء تغذيـه      درصـد  ٦/١١ گذشـته و      زمان  سوء تغذيه  ، درصد ٣/١٥

در واقع سوء تغذيه مزمن در اين كودكان بيـشتر           .زمان حال داشتند  
 ]۹[ امـين پـور       و ]۱۰[ قربـاني     و ]۸[ فیستوم ـ كه با مطالعـه      است
  . خواني داردهم

نتايج اين بررسـي حـاكي از آن اسـت كـه در كودكـان دبـستاني                 
غذيه شايع بـوده و بيـشترين ميـزان سـوء           روستاهاي شاهرود سوء ت   

تغذيه از نوع سوء تغذيه مزمن بوده و بيشتر كودكان دچـار از رشـد               
 تغذيه در دوران    .هستندوزن   دهي  و از دست   )Stunting (بازداشتگي

 كودكان نقش مهمي را ايفا نمـوده        رشدروي وضعيت    گذشته آنها بر  
   .است

دهنـده مـشكلات     كه وجـود سـوء تغذيـه مـزمن نـشان           يياز آنجا 
 با بهبود   است فرهنگي و بهداشتي در آن جامعه        ،اديص اقت ،اجتماعي

 .توان انتظـار داشـت      احتمال بهبود نسبي را مي     ،نسبي اين مشكلات  
ثير نخواهـد   أاي بعد از مطالعه ت     در سوء تغذيه مزمن مداخلات تغذيه     

يني ي رقم پا   که  كودكان دبستاني   درصد از  ٦/١١ وليكن براي    ،داشت
ثر اسـت و نيـاز بـه حمايـت وزارت      ؤاي م  مداخلات تغذيه نيست،  ز  ني

 كودكان انجام اقدامات     از  درصد ٧/١٤آموزش و پرورش دارد و براي       
 W/H و   W/A، H/Aهـاي    در رابطه با شاخص    .استفوري ضروري   

 كـه   اسـت داري بيشتر از دختران      طور معني  هسوء تغذيه در پسران ب    
 در مطالعـه قـائم مقـامي         و ]۱۰[ با مطالعه قربـاني مغـايرت داشـته       

تغذيـه در پـسران از نظـر هـر سـه نمايـه               شود كه سوء   ميمشخص  
 بـا مطالعـه حاضـر همخـواني         كـه ] ۱۷ [باشـد  بيشتر از دختران مي   

 را در پسران بيشتر     W/A و   H/A مطالعات ديگر نيز وضعيت      .داشت
   ].۱۸-۲۰[اند از دختران گزارش كرده

 توسـط   ٧٦اي كـه طـي سـال         عهقابل توجه اين است كه در مطال      
 در همان روستاها برروي كودكان زير دو سال انجام گرفتـه            اينجانب

 ،٩/١٤ W/H و W/A، H/Aترتيب از نظر  بود وضعيت سوء تغذيه به   
 ايـن نـسبت در دختـران بيـشتر از            و ]۲۱[بوده   درصد   ٩/٧ و   ٥/٢٩

   .پسران بوده است
ال تفـاوتي   كه از نظر سـوء تغذيـه زمـان گذشـته و ح ـ             ضمن اين 

 و حتي نـسبت سـوء تغذيـه         شود  ديده نمي  سال گذشته    ٨نسبت به   
 ولي از نظـر كوتـاهي قـد و سـوء تغذيـه              .زمان حال بدتر شده است    

انـد و نيـز دختـران        تري پيـدا كـرده      كودكان وضعيت مطلوب   ،مزمن
بـين مـصرف    . اند خود را تا حدودي جبران نموده     رشد  عقب ماندگي   

داري ملاحظـه    مـان حـال ارتبـاط معنـي       وعده و سـوء تغذيـه ز       ميان
   .گرديد

داري بين مصرف صـبحانه بـا سـوء تغذيـه            همچنين ارتباط معني  
تغذيه در كودكاني كه صبحانه مـصرف         سوء .شدزمان حال ملاحظه    

 مـصرف    ذكـر شـده بـراي       اهميـت  رغم  علي .تر بود   شايع ،كردند نمي
نه در   ميزان مـصرف صـبحا     ،وعده در بعضي مطالعات    صبحانه و ميان  

   .]۲۲[ استاز نصف بوده گروه مورد بررسي كمتر
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  ٢٦٨

   فصلنامه پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي    

 ها و فرزندان    آموزش تغذيه صحيح در دوران رشد براي خانواده        لذا
مريكـا  آاي كـه در       مطالعـه  .رسـد   در مدارس ضروري به نظر مي      آنها

 مـصرف   نمـود كـه    مـشخص    ،جهت ارزيابي تغذيه مدارس انجام شد     
 ـ   يآموزان م  وعده و صبحانه توسط دانش     ميان طـور متوسـط     هتوانـد ب

ها جهـت    حداقل يك چهارم از استاندارد را از جهت املاح و ويتامين          
  .]۲۳[مين نمايدأآموزان ت دانش

  تشكر و قدرداني
 معاونت محترم   ،ين وسيله از زحمات جناب آقاي دكتر اماميان       ه ا ب

بهداشتي، آقاي ابوالحسني، خانم زهرا فلاحي، خانم سـمانه حـسين           
زيزاني كه ما را در ايـن طـرح يـاري نمودنـد تـشكر و                زاده و ساير ع   
   .شود قدرداني مي

 منابع

  

  
  

الأسلام ربابه، عبـدالهي زهـرا، صـالحي فـروزان، مجموعـه               شيخ -۱
آموزشي تغذيه در سنين مدرسه، براي كاركنان بهداشتي ـ درماني  
و مراقبين بهداشت مدارس، دفتر بهبـود تغذيـه معاونـت سـلامت،             

 ۱۳۸۲يج، تهران، چاپ دوم، آرو
2- Alejandre B, Amnan J M, Crews W G, Erickson P, 
Gerber E L, Hawkins TS. World hunger and 
malnutrition. In: Zacas K D. Annual editions 
nutrition. 6th Edition, McGraw-Hill Companies: US, 
2004: 167-83 

 يونيسف،  ،۲۰۰۳ غيرايي هادی، ترجمه وضعيت کودکان جهان        -۳
۱۳۸۱  

کــشاورز علــی، ترجمــه تغذيــه و بهداشــت عمــومی از ديــدگاه  -۴
هاي پيشگيري، جلد اول، دانـشگاه تهـران،          اپيدميولوژي و سياست  

   ۱۳۷۳ ،تهران
 ،انتـشارات   چـاپ اول   ،تغذيـه مـادر و كـودك      شـهناز،   خاقاني   -۵

  ٢٩-٣٠ ،١٣٦٩ تهران، دانشگاه تهران،
6- Sebastin SM, Santi S. The health Status of rural 
school children in the Amazon Basin of Ecuador 
Journal, Trop Pediatrics 1999; 45: 379-82 
7- AL-Sharbati MM, Younan AA, Sudani HO. 
Growth pattern of primary schoolchildren in 
Benghazi Libya. Journal for Scientific Research, 
Medical Sciences 2001; 1: 45-49 

 ســاله ٦-١٢ســي وضــع تغذيــه كودكــان ر، برريبــامــستوفي ف -٨
 آمـوزش و    ١٣آن در منطقـه      دبستاني و برخـي عوامـل مـوءثر بـر         

  علوم بهداشتي در تغذيه،    كارشناسي ارشد نامه   پايان پرورش تهران، 
  ١٣٧٢دانشگاه علوم پزشكي تهران، ، دانشكده بهداشت

، وضـعيت تغذيـه كودكـان و نـو          ريميبـي م ـ  ، حب زادهپور آ  امين -٩
، درمـان  و   دارو  سال در شهرسـتان مـشهد،      ۶-۱۳جوانان دبستاني   

٣٦-٤٢، ٥ ،١٣٦٧   

سي شيوع سوء تغذيه پـروتئين و انـرژي در          ر، بر  جميله قرباني -١٠
مجله دانشگاه علـوم پزشـكي و        ،نآموزان دبستاني شهر زنجا    دانش

  ۲۳-۳۱ ،٧٣، ١٣٧٧ ،درماني استان زنجان ـ خدمات بهداشتي
، ريــدونسياســي ف ،رضــا حمــد،درســتي مطلــق اروانهپ حجــت -١١

 برسي شيوع چـاقي و اضـافه وزن بـر اسـاس سـه               حمد،حسيني م 
در دختران دبستاني منطقه آموزش و پرورش تهران در پائيز          مرجع
  ١٣٨٣، تهران چكيده مقالات هشتمين كنگره تغذيه ايران،، ١٣٨١

12- Zimmerman MB, Gubeli P. Over weight and 
obesity in 6-12 year old children in Switzerland. 
Swiss Medical Weekly 2004; 124: 523-28 

رشـد جـسمي كودكـان دبـستاني در شـهر و             ،سينقاسمي ح  -١٣
  ٢٢٢-٣٥، ٤ ،١٣٥٦ ،بهداشت ايران، روستا

 بـا  ،درمان و آموزش پزشـكي    معاونت سلامت وزارت بهداشت،    -١٤
بهبود رشد و تغذيـه      صندوق كودكان سازمان ملل متحد،    همكاري  
 صندوق كودكان   ،تهران،  )مجموعه آموزشي ويژه پزشكان   (كودكان  

 تهران ، انتشارات صنوبر،١٣٨٠،  چاپ اول،سازمان ملل متحد
15- Zemel SB, Riley ME, Stallings AV. Evaluation of 
methodology for anthropometry, body composition 
and energy expenditure. Annals Review Nutrition 
1997; 17: 211-35 
16- Sullivan K, Gorstein J, Coulombier D. Examples: 
programs for nutritional anthropometry. In: The Epi 
Info Manual. Brixton Books, London, 1994: 213-33 

بررسي وضـعيت    ،ي پروين پور عبدالله  ،قائم مقامي سيد جواد    -١٧
آموزان دختر و پسر دبستانهاي ابتدايي نواحي چهارگانه         رشد دانش 

خلاصـه مقـالات    ،  ١٣٧٤آموزش و پـرورش شـهر تبريـز در سـال            
  ۱۳۷۵ ،تهران،  كنگره تغذيه ايرانچهارمين

 شـيوع  ماريـا، سـلامي  الأ ، شيخ نيروميرميران پ  ،اطمهمحمدي ف  -۱۸
 سال شرق تهران و     ١٠ تا   ٣ر كودكان   كم وزني و كوتاه قدي د      لاغري،
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  ٢٦٩

    فريده صادقيان و ي دلوريان زادهمهر                                                                                           ...       تغذيه پروتئين ـ انرژي در دانش آموزان دبستانيشيوع سوء 

 ،مطالعه آينده نگر قنـد و ليپيـد        :هاي غذايي آنان   ارتباط آن با دريافت   
  ١٣٧٩، اهواز، خلاصه مقالات ششمين كنگره تغذيه ايران

اي  ، بررسي تغذيه  اعظمتويسركاني   جهانگير   ،هراكارگر نوين ز   -۱۹
لاصـه   خ،پـسران دبـستاني روسـتاهاي منطقـه شـميرانات ،تهـران      

   ۱۳۸۱ ، رشت،مقالات هفتمين كنگره تغذيه ايران
اي دختـران    ، بررسي تغذيه  هرا كارگر نوين ز   اعظم،تويسركاني   -۲۰

 خلاصـه مقـالات     ،تهـران  دبستاني روسـتاهاي منطقـه شـميرانات،      
   ۱۳۸۱ ، رشت،هفتمين كنگره تغذيه ايران

  بررسـی ، جزايـری ابوالقاسـم  ، کشاورز علی ،زاده مهری    دلوريان -۲۱
ــز     ــال تحــت پوشــش مراک ــر دو س ــان زي ــه کودک ــعيت تغذي   وض

نامـه   ، پايـان ۱۳۷۶بهداشتی ـ درمانی شهرستان شاهرود در سـال   
 ،دانـشکده بهداشـت    ،کارشناسی ارشـد علـوم بهداشـتی در تغذيـه         

   ۱۳۷۷دانشگاه علوم پزشكي تهران، 
 بررسی مصرف صبحانه و ميان وعده مناسب در ، کاملی زهرا-۲۲

 خلاصه مقالات ،ان پايه چهارم يک دبستان دخترانهآموز بين دانش
   ۱۳۸۳هشتمين کنگره تغذيه ايران، تهران، 

23- Burghardt AJ, Gordon RA, Fraker MT. Meals 
offered in the national school lunch program and the 
school breakfast program. American Journal of 
Clinical Nutrition 1995; 61: 187-89 
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