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   درماني شهيد صدوقي يزد– علوم پزشكي و خدمات بهداشتي همجله دانشگا

 49-56، صفحات 1387 پاييزوم ، س ، شماره شانزدهمدوره 

 1387 ، پاييز سومشماره  ،شانزدهمدوره              يزددرماني شهيد صدوقي –مجله دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي   

  
  

آموزان دختر  دانشي غذايبيني رفتارهاينقش خودكارآمدي درپيش
  1386هاي شهر كرمان در سال دبيرستان

  
   4، دكتر علي اكبر حق دوست3، سكينه محمدعليزاده2*، منصوره عزيزاده فروزي1مريم حسين نژاد

 چكيده
ثرترين اقـدامات بنيـادين     ؤتوانـد از م ـ   خواهند بود، مي   كه مادران نسل آينده      ، توجه به بهبود وضعيت تغذيه دختران نوجوان       :مقدمه

هـايي اسـت كـه     راهمـؤثرترين بيني كننده رفتارها، يكـي از  شناخت عوامل پيش. هاي مزمن سنين بعدي باشد    براي پيشگيري از بيماري   
  .، به خصوص در كشورهاي در حال توسعه قرار گيردهاي پيشگيري در جوامعتواند جزو برنامهمي

ايي دختران مقطع دبيرسـتان شـهر       ذبيني رفتارهاي غ  بيني كننده خود كارآمدي در پيش     ين نقش پيش  يين مطالعه به منظورتع   ا :هدف
  . صورت گرفت1386كرمان در سال 

جامعه پژوهش و بر اساس مطالعه      به عنوان   هاي دخترانه شهر كرمان     آموزان دبيرستان  در اين مطالعه همبستگي، دانش     : بررسي روش
.  پرسشنامه مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت812در پايان   پرسشنامه توزيع گرديد كه900 .شدتعيين  نفر 800تي، نمونه پژوهش  مقدما
ها از پرسشنامه استفاده شـد كـه در سـه بخـش شـامل،               جهت گردآوري داده  . اي صورت گرفت   خوشه –گيري به روش تصادفي   نمونه

 اطلاعـات پـس از      .ومي، رفتارهاي غذايي، خود كارآمدي رفتارهاي غذايي تنظيم شده بود         هاي فردي و عم   الات مربوط به ويژگي   ؤس
  .آوري و مورد تجزيه تحليل قرار گرفتكسب روايي و پايايي مناسب جمع

و   سـال سـن داشـتند      16كمتر يا مـساوي     )  درصد 4/57(بيشتر دانش آموزان مورد مطالعه      هاي اين پژوهش نشان داد كه        يافته :نتايج
نتايج آناليز رگرسيون دو متغيـره،   . درصد بود61 و 66رصد نمرات كسب شده در حيطه رفتار غذايي و خود كارآمدي آن به ترتيب     د

 عـلاوه بـر خـود     نـشان داد كـه    )=32/0R=  ،0001/0P(دار و مثبتي را بين ميانگين نمره رفتار غذايي و خود كارآمدي آن              ارتباط معني 
آموزان، ميزان ي چون، تحصيلات پدر، ارزيابي وضع اقتصادي خانواده در مقايسه با سايرين از ديد دانش           كارآمدي رفتار غذايي عوامل   

هاي غذا با خانواده و شغل مادر       تعداد صرف وعده   ت خانواده به مصرف غذاي سالم، داشتن حق انتخاب مواد غذايي در خانواده،            اهمي
  . بيني كننده رفتار غذايي بودندپيش

دست آمده، نقش پيش بيني كننده مفهوم خودكارآمدي را براي رفتارهاي ارتقـا دهنـده سـلامت نظيـر رفتـار                     ه  نتايج ب : گيرينتيجه
كارآمدي از قبيل ترغيـب كلامـي، افـزايش خودآگـاهي           هاي افزايش خود   بنابراين از شيوه   ،كند مي تأييد Penderغذايي بر طبق مدل     

توان به عنوان عوامل ارتقا دهنده رفتارهاي بهداشتي اسـتفاده   الگوهاي مناسب براي آنها مي    هارايهاي خود و    نوجوانان نسبت به توانايي   
  . كرد

  
   آموزان دختر، دانش، رفتارغذاييخودكارآمدي: هاي كليديهواژ

  
   گرايش بهداشت جامعه -پرستاريگروه  كارشناس ارشد -1
پزشـكي كرمـان    علمي دانشگاه علـوم      عضو هيات    ؛مربي:  نويسنده مسئول  -2*

  0341- 3205201:  تلفن -)دانشكده پرستاري و مامائي رازي(
 Email: forozy@gmail.comٍ             0913 141 7120همراه تلفن 

دانشكده پرستاري و   (عضو هيات علمي دانشگاه علوم پزشكي كرمان         -مربي-3
 )مامائي رازي 

  ) دانشكده پزشكي(مان  عضو هيات علمي دانشكاه علوم پزشكي كر؛ استاديار-4
 7/6/1387:تاريخ پذيرش          21/11/1386:تاريخ دريافت

  مقدمه 
 اي زودگذر توصـيف شـده كـه بـا    نوجواني، به عنوان دوره   

ايـن دوره   ). 1(يابـد بلوغ، شروع و تا اوايـل بزرگـسالي ادامـه مـي           
در . نمايـد همچون پلي دوران كودكي را به بزرگسالي متصل مـي         

املي، تغييراتــي در وضــعيت بــدن، تفكــر و روابــط ايــن دوره تكــ
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آيـد و فـرد بـه تكامـل جـسمي، روانـي و              اجتماعي به وجـود مـي     

يابد و بـه تـدريج مـسئوليت سـلامت خـود را بـه        جنسي دست مي  
  ). 2(گيردعهده مي

 اخيـر تغييـر     الگوي نيازهاي بهداشتي نوجوانان، در سه دهه          
هـاي عفـوني علـت      ريدر گذشته، بيمـا   . قابل توجهي كرده است   
 ساله بـود، درحـالي كـه امـروزه     19 تا 13اصلي مرگ و مير افراد      

ــا        ــاري آنه ــر و بيم ــرگ و مي ــلي م ــت اص ــاري، عل ــل رفت   عوام
 سازمان جهاني بهداشت اعلام كرد كه       1997در سال   ) 3(باشدمي

يـك معـضل    هاي غيرواگير به صورت     در سرتاسر جهان، بيماري   
بـر  . هاي عفوني شده است    از بيماري  تربهداشتي درآمده و فراوان   

  اساس آمارهـاي ايـن سـازمان در طـي دو دهـه آينـده، جهـان بـا                   
بينـي  پـيش . د شـد مواجـه خواه ـ   واگير هاي غير گيري بيماري همه
مير ناشي    ميلادي مرگ و   2020 تا سال    1990شود كه از سال     مي

 درصـد افـزايش يابـد كـه بيـشترين      77ها بـه ميـزان    از اين بيماري  
بـه همـين    ). 4(ارد آن در كشورهاي درحال توسعه خواهد بـود        مو

هـاي  هـاي جـسمي در برنامـه      منظور تغذيه سـالم و انجـام فعاليـت        
  وLee). 5(انـد  مـد نظـر قـرار گرفتـه شـده     2010سلامت تا سال 

Yuen Loke     ي از رفتارهـاي  ي ـمعتقدند كـه ايـن دو رفتـار، جز
هـايي  مت، فعاليـت سلا رفتارهاي ارتقا. )2(باشندارتقا سلامت مي

 باشند كه جهت نگهداري و يا افزايش سـطح سـلامت و خـود             مي
اين رفتارها، بر الگوي مثبـت  ). 3(گيرندشكوفايي فرد صورت مي   

  زندگي كه منجـر بـه افـزايش سـطح سـلامت و كيفيـت زنـدگي                 
  .)6(گردند، تأكيد دارندمي

ــاتي ــايج تحقيق ــشگيري از  "نت  طــرح ملــي نظــام مراقبــت و پي
مطالعـه  ( "هاي غيرواگيـر از دوران كـودكي تـا نوجـواني       بيماري
 بـا حمايـت سـازمان بهداشـت         1382-83سالهاي   كه در ) كاسپين

 23هاي بهداشـت و آمـوزش و پـرورش در         جهاني و وزارت خانه   
 نشان داد عادات غـذايي نـا مطلـوب در شـيوه             ،شهر ايران انجام شد   

كـه تهديـدي    نزندگي كودكان و نوجوانان جامعه ما، علاوه بـر اي ـ         
شـود بلكـه در     براي سلامتي اين گروه سني آسيب پـذير تلقـي مـي           

 هـاي گيري بيمـاري طي دهه آينده كشور ما را در معرض خطر همه 
تغيير در رفتارهاي بهداشتي بهترين     ). 4(غيرواگير قرار خواهد داد   

ها، مرگ و مير و بهبـود كيفيـت زنـدگي    راه براي كاهش بيماري   

كننـده رفتـار، اجـراي مـداخلات در         بينياست درك عوامل پيش   
  بــراي بررســي عوامــل. نمايــدراســتاي تغييــر رفتــار را تــسهيل مــي

چهـار چـوب    Penderكننده رفتارهـاي بهداشـتي، مـدل     بينيپيش
سـلامت خـود يكـي از        در مـدل ارتقـا     Pender). 7(مناسبي است 
آمدي مطرح كـرده اسـت   كننده رفتار را خودكاربينيعوامل پيش 

وي  سـلامت   درصد مطالعاتي كـه بـر اسـاس مـدل ارتقـا     86 و در 
 بينـي خودكارآمـدي بـه عنـوان عامـل پـيش      صورت گرفته، نقش

كه يكـي از صـاحب       Bendura). 8( شده است  تأييدكننده رفتار،   
 خودكارآمـدي   ": نويـسد در زمينه ايـن مفهـوم اسـت، مـي         نظران  

   تــأثيركننــده بينــيعــلاوه بــر رفتــار، بــر ســاير عوامــل پــيش      
  ) 9("گذاردمي

موفقيت انسان، احتياج به تعهـد، كـارداني و پـشتكار دارد كـه          
ــار   ــق خودك ــوارد از طري ــن م ــي اي ــدي حاصــل م ــودآم   ). 11(ش

آمدي، قضاوت فرد در مـورد اطمينـان بـه توانـايي خـود              خودكار
 وابـسته بـه احـساس       كـه ). 8(باشـد براي انجام يك عمل ويژه مـي      

عقايـد مـرتبط بـا      ). 11("اسـت  خـود فرد بر محيط و رفتار      كنترل  
ــا     گذارنـــد و اثـــر مـــيخودكارآمـــدي، بـــر اهـــداف و آرزوهـ

افرادي كه داراي   . باشند  آمدهاي رفتار انسان مي   دهنده پي تشكيل
آمدي بيشتري باشند، اهداف بالاتري را در نظر گرفتـه و           خودكار

در حـالي   . شودتر مي متعهدتر گشته و در نتيجه رفتار آنها مطلوب       
فتـار آنهـا    رادي كـه خودكارآمـدي پـاييني دارنـد، نتيجـه ر           كه اف 

كنـد، افـراد چگونـه      خودكارآمـدي مـشخص مـي     . مناسب نيست 
افرادي كه خودكارآمدي پاييني دارند،     . كنندموانع را بررسي مي   

شوند كه، رفتـار    به آساني در روبه روشدن با مشكلات متقاعد مي        
در حـالي   . دارنـد يفايده است و سريع دست از تلاش بر م        آنها بي 

كه افرادي كه خودكارآمـدي بـالايي دارنـد، موانـع را بـه وسـيله                
هــاي خودمــديريتي و پــشتكار برداشــته و در برابــر بهبــود مهــارت

و بـر امـوركنترل بيـشتري دارنـد و عـدم            ) 9(مشكلات ايـستادگي  
از ايـــن رو درك ). 12(كننـــداطمينـــان كمتـــري را تجربـــه مـــي

 حفظ و نگهداري رفتارهـاي ارتقـا      عث  تواند با خودكارآمدي مي 
لذا درك عـاملي چـون خودكارآمـدي        ). 11(دهنده سلامت شود  

ــادات و     ــانع از ع ــل محيطــي م ــن عوام ــد در حــضور اي كــه بتوان
لـذا پـژوهش حاضـر    . ضروري است رفتارهاي غيربهداشتي شود،
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ــيش   ــور بررســي نقــش پ ــه منظ ــيب ــدي در بين ــده خودكارآم كنن
بيرستان انجام شد تـا بـا تكيـه بـر     رفتارهاي غذايي دختران مقطع د  

نتايج اين پژوهش بتوان در جهت تعديل يا تغيير بعضي از رفتارها            
  .    اقدام لازم صورت گيرد

  روش بررسي
اين مطالعه از نوع توصيفي تحليلي است كـه در آن ارتبـاط                 

، در آمـدي اختــصاصي ار غـذايي بـا خودكــار  بـين متغيرهـاي رفت ــ 
 1386هاي دخترانـه شـهر كرمـان در سـال           آموزان دبيرستان دانش

آمــوزان جامعــه پــژوهش را دانــش. مــورد بررســي قــرار گرفــت 
تـشكيل  ) دولتـي و غيرانتفـاعي    ( شهر كرمان  هاي دخترانه دبيرستان

ــداددمــي ــه پــژوهش ايــن بررســي دانــش (.ن  مقطــع انآمــوز نمون
ــشكيل داد ــه   . )دبيرســتان ت ــايج مطالع ــر اســاس نت ــه ب حجــم نمون

آموز دختر دبيرسـتاني تعيـين گرديـد،         دانش 27 مقدماتي بر روي  
 بـه   01/0كه ميزان ضريب همبـستگي كمتـر از          كه با توجه به اين    

تـر از   ينيدست آمد و از آنجا كه ضرايب همبستگي رگرسيون پا         
، %20و بتـا    % 5ارزش است و با در نظر گرفتن آلفا          تقريباً بي  01/0

حتمـال افـت نمونـه      به دليل ا  .  نفر برآورد گرديد   782حجم نمونه   
گيــري بــه صــورت  روش نمونــه و پرســشنامه توزيــع گرديــد900

آمـوزاني در ايـن پـژوهش شـركت         دانـش  .بوداي   خوشه -تصادفي
الات بوده و به هر دليل تحـت        ؤگويي به س  كردند كه، قادر به پاسخ    

در ايـن بررسـي گـردآوري       ن   در پايـا   .رژيم غذايي خاصي نبودنـد    
هـايي   كه با استفاده از منابع معتبر و بخش     ايها توسط پرسشنامه  داده

 و Nezami )13(، Leeهـاي موجـود ماننـد پرسـشنامه،    از پرسـشنامه 
Yuen Loke)2( ،Erenglu)14 ( وYen Chen)15(،  ساخته شده

اين پرسشنامه شامل سه بخـش، بخـش اول،         . بود، صورت گرفت  
 16هــاي فــردي و ســؤالات عمــومي، بخــش دوم شــامل  ويژگــي

ــارت رفت ــاس  عبـ ــاس مقيـ ــر اسـ ــذايي بـ ــاي غـ ــه5ارهـ اي  درجـ
و ) اوقـات، بـه نـدرت و هيچگـاه        هميـشه، اغلـب، بعـضي     (ليكرت

 . عبـارت خودكارآمـدي رفتـار غـذايي بـود          6بخش سـوم شـامل      
از (اي ليكـرت    هاي اين بخش بر اساس مقياس پنج درجـه        عبارت

در . تنظـيم شـده بـود     ) اطمينان خيلي زياد تـا اطمينـان خيلـي كـم          
به عملكرد مثبت براي رفتارهاي غـذايي بـر اسـاس            ه،محاسبه نمر 

   باور  گرفت و  تعلق 1،2،3،4،5مذكور به ترتيب امتياز  مقياس 

  .   نيز به همين ترتيب محاسبه گرديدخودكارآمدي
در اين پـژوهش، جهـت تعيـين روايـي ابـزار، از روش روايـي          

ه بـه ايـن ترتيـب ك ـ      . ها استفاده شـد   آوري داده محتوا قبل از جمع   
نفر صاحبنظر مورد بررسي قرار گرفـت تـا          10ها توسط   پرسشنامه

ي فرهنگي مورد   ميزان انطباق آن را با اهداف پژوهش و هنجارها        
  آوري نظــرات، تغييــرات  جمــعپــس از . ارزيــابي قــرار دهنــد  

  الات در ؤي هريــك از ســيــروا. اصــلاحي لازم صــورت گرفــت
   تــا8/0 از غــذايي، خودكارآمــدي رفتــار دو حيطــه رفتارغــذايي،

   بــه 9/0 و 92/0 هــاي مــذكور بــه ترتيــبوايــي كــل حيطــه و ر1 
  .دست آمد

هـا، مطالعـه    آوري داده جهت برآورد پايايي ابزار، قبل از جمع      
آمـوز مقطـع دبيرسـتان انجـام شـد و            دانـش  27مقدماتي بـر روي     

ضريب پايايي  ثبات دروني بـا محاسـبه ضـريب آلفـاي كرونبـاخ            
 و  72/0 و 66/0ودكارآمدي آن بـه ترتيـب       براي رفتار غذايي و خ    

.  بـه دسـت آمـد      83/0 و 70/0ها، به ترتيب    آوري داده از جمع  بعد
هـاي  هـا از شـاخص    در اين پژوهش جهـت تجزيـه و تحليـل داده          

رگرسـيون دو متغيـره و چنـد     و  ANOVAمركزي و پراكندگي،
ــره  ــد متغي ــتفاده ش ــل داده . اس ــه وتحلي ــزار  در تجزي ــرم اف ــا از ن ه
 .  استفاده شد SPSS.V .11/5آماري

  نتايج
آمـوزان  دهد كه بيشتر دانـش    نتايج پژوهش حاضر نشان مي        

 ســال ســن داشــتند و درصــد ≥16، )درصــد4/57(مــورد مطالعــه 
. هـا بيـشتر بـود     نسبت به بقيـه سـال     ) 6/32(آموزان سال اول    دانش

. دنـد آموزان از مـدارس غيرانتفـاعي بو     نزديك به يك سوم دانش    
آمـوزان مـورد مطالعـه       اكثر دانـش   دهدكهنين نشان مي  نتايج همچ 

 درصد داراي مسكن شخـصي      8/78 فاقد بيماري و  ) درصد7/94(
 7/92(آمـوزان   در مورد متغير موقعيت زندگي اكثر دانـش       . بودند
با هر دو والد و بقيـه بـا يكـي از والـدين يـا فـرد ديگـري              ) درصد

)  درصـد  7/48(آمـوزان همچنـين بيـشتر دانـش     . كردندزندگي مي 
آمـوزان، خـوب و   وضع اقتصادي خود را در مقايسه با ساير دانش       

  . درصد ضعيف گزارش كردند2/6تنها 
توزيع فراواني، ميانگين و انحراف معيار نمره رفتارهاي غذايي         

هـاي دخترانـه شـهر كرمـان نـشان داد كـه             آموزان دبيرستان دانش
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  روز غـذا   سـه وعـده در      "بـه مـورد     ) 1/4(بيشترين ميـانگين نمـره      

 8/3 تـا    3ميانگين نمره بقيه عبـارات بـين        .  تعلق گرفت  "خورممي
را نـسبت بـه عبـارات       " هيچگاه   "آموزان مقياس بود و اكثر دانش   

 توزيع فراواني، ميـانگين و      .)1جدول  ( ديگر كمتر انتخاب كردند   
آموزان انحراف معيار نمره خودكارآمدي رفتارهاي غذايي دانش      

   مـن   "بـه مـورد   ) 4/3(رين ميـانگين نمـره      بيـشت دهـد كـه     نشان مي 
توانم غذاي سالم انتخاب كنم حتي اگر، مجبور باشم تا آمـاده   مي

) 4/2( تعلق گرفت و كمترين ميـانگين نمـره          "شدن آن صبر كنم   
توانم غذاي سالم انتخاب كنم حتي اگـر،         من مي  "مربوط به مورد  

ميـــانگين نمـــره بقيـــه مـــوارد .  بـــود"طعـــم آن خـــوب نباشـــد
 بـا اطمينـان     "آموزان مقياس    بود و اكثر دانش    1/3كارآمدي  خود

جـدول  (را نسبت به عبارات ديگر بيشتر انتخـاب كردنـد         "متوسط  
نتايج همچنـين نـشان داد كـه نمـره كـل رفتارهـاي غـذايي و                  ).2

بـه ترتيـب    غذايي، واحدهاي مورد پـژوهش       فتارخودكارآمدي ر 
  .    درصد بود61 و 66

  فرديهاي متغيره براي تعيين ويژگي مدل رگرسيون چند نتايج

هـاي  آمـوزان دبيرسـتان    در نمرات رفتارهـاي غـذايي دانـش        مؤثر
، بـه روش   رمان نـشان داد كـه در مـدل رگرسـيون          دخترانه شهر ك  

Enter        بودند،  دار تنها متغيرهايي كه در رگرسيون دو متغيره معني
 ²R دهد كه، به دليل كم بودن     جدول فوق نشان مي   . اندوارد شده 

هـاي  ارتباط كلي نمرات رفتار غذايي با خود كارآمدي و ويژگي         
بـه طـوري كـه بـا افـزايش نمـرات خـود              . دموگرافيك كم است  

 47/0كارآمدي و افزايش هر سطح به تحصيلات پدر بـه ترتيـب             
وضـع  كـه   كـساني   . يابـد  نمرات رفتار غذايي افـزايش مـي       41/0و

 نمـرات   06/1نـد،   تري در مقايسه بـا سـايرين دار       اقتصادي مناسب 
همچنـين كـساني كـه      . نماينـد رفتار غذايي بالاتري را كـسب مـي       

دهنـد و حـق     خانواده آنهـا بـه مـصرف غـذاي سـالم اهميـت مـي              
هاي غذايي بيشتري   انتخاب مواد غذايي در خانواده دارند و وعده       

 و 7/2 و 52/2  بـه ميـزان    كننـد بـه ترتيـب     را با خانواده صرف مي    
 64/1  بـه ميـزان    باشـد آنهـا كارمنـد مـي     ر  د و كساني كه مـا     28/1

  .)3جدول ( نمايندنمرات بيشتري را كسب مي

  
 1386آموزان دبيرستانهاي دخترانه شهر كرمان درسال ميانگين و انحراف معيار نمره رفتارهاي غذايي دانش: 1جدول 

  انحراف معيار  ميانگين  رفتار غذايي                                شماره
  3/1  8/3  ن صبحانهخورد  1
  1/1  1/4  صرف سه وعده غذا در روز  2
  3/1  4/3  آهسته غذا خوردن  3
  4/1  3  اضافه نكردن نمك به غذا  4
  3/1  3/3   ليوان آب در طول روز6-8نوشيدن حداقل   5
  1/1  5/3  از گوشت قرمزمصرف مرغ و ماهي بيش   6
  4/1  2/3  نوشيدن حداكثر سه فنجان نوشيدني كافئين دار روزانه  7
  3/1  3  خواندن برچسب محتواي محصولات غذايي  8
  2/1  1/3  انتخاب رژيم غذايي كم چربي  9

  2/1  1/3  جاتمحدود كردن مصرف شكر و شيريني  10
  1/1  3  انتخاب غذاهاي بدون مواد نگهدارنده  11
  3/1  2/3  ... كفگير سرصاف برنج يا ماكاروني و6 تا 4 تكه نان يا 4-6صرف روزانه   12
  1/1  5/3   بار ميوه2-3مصرف روزانه   13
  1  6/3   بار لبنيات2-3مصرف روزانه   14
  1/1  3   بار سبزيجات2-3مصرف روزانه   15
  1/1  4/3   بار مرغ، ماهي يا تخم مرغ يا حبوبات و آجيل2-3مصرف روزانه   16
  4/8  2/53  كل
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موزان دبيرستانهاي دخترانه شهر كرمان آ رفتارهاي غذايي دانشتوزيع فراواني، ميانگين و انحراف معيار نمره خودكارآمدي: 2جدول 

  1386در سال 

 ميزان اطمينان به انجام
  خودكارآمدي  شماره

  خيلي زياد  زياد  متوسط  كم  كمخيلي 
 انحراف  ميانگين

   معيار

توانم غذاي سالم انتخاب كنم حتـي اگـر مجبـور           مي  1
  2/1  4/3  20  3/27  9/30  8/13  8  .باشم تا آماده شدن آن صبر كنم

 طعـم آن    نم غذاي سالم انتخاب كنم حتي اگر      توامي  2
  2/1  4/2  5/6  1/12  5/24  4/30  5/26  .خوب نباشد

توانم غذاي سالم انتخاب كنم حتـي اگـر غـذا را             مي  3
  2/1  1/3  7/18  7/19  4/29  7/21  5/10  .در خارج خانه با دوستان صرف كنم

م حتـي اگـر، بـه       تـوانم غـذاي سـالم انتخـاب كـن         مي  4
  3/1  1/3  4/17  3/21  4/29  8/19  1/12  .ميهماني دعوت شده باشم

توانم غذاي سالم انتخاب كنم حتي اگـر ديگـران          مي  5
  3/1  1/3  4/16  2/21  1/29  2/22  1/11  .مانع من شوند

توانم غذاي سالم انتخاب كنم حتي اگـر حمايـت          مي  6
  3/1  1/3  3/16  2/23  5/28  1/19  9/12  .زيادي از طرف ديگران دريافت نكنم

  4/5  3/18  16  21  29  21  13  كل
 

آموزان دبيرستانهاي  در نمرات رفتارهاي غذايي دانشمؤثرهاي فردي نتايج مدل رگرسيون چند متغيره در تعيين ويژگي:  3جدول 
  1386دخترانه شهر كرمان درسال 

  مقدار ثابت  ²R  اعتبار آماري  ضريب رگرسيون  رفتار غذايي
 0001/0  47/0  ودكارآمدي رفتار غذايينمره خ

 039/0  410/0  ميزان تحصيلات پدر
 009/0  06/1  وضع اقتصادي در مقايسه با سايرين

 044/0  52/2  اهميت خانواده به مصرف غذاي سالم 
 0001/0  7/2  حق انتخاب مواد غذايي در خانواده 
 0001/0  28/1  صرف وعده هاي غذايي با خانواده

 047/0  64/1  شغل مادر 

 
 
 

173/0  

 
 
 

87/40  

  بحث
موفقيت انسان احتياج به تعهد، كارداني و پشتكار دارد كه اين          

ــار   ــق خودكـ ــوارد از طريـ ــي  مـ ــل مـ ــدي حاصـ ــودآمـ ). 9(شـ
خودكارآمدي، قضاوت فرد در مـورد اطمينـان بـه توانـايي خـود              

  .)10(باشدمي انجام يك عمل ويژه براي
  رفتار   ميانگين نمره داد كه بيشتريننشان   اين پژوهش  نتايج

  ز غـذا   سـه وعـده در رو     "غذايي به ترتيـب بـه رفتارهـاي غـذايي           
 " 8/3خورم با ميانگين    مي صبحانه   " و   " 1/4خورم با ميانگين    مي

 وضـعيت غـذايي     ابط ب ـ تو بررسـي متغيرهـاي مـر      شـد   مربوط مـي  
ي  درصد از آنها سه وعـده غـذاي        6/68آموزان نشان داد كه     دانش

  بـا توجـه بـه مـوارد فـوق، متوجـه            . كردندرا با خانواده صرف مي    
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شويم كـه اكثـر ايـن مـوارد از جملـه مـواردي هـستند كـه در                   مي

 در  بـه خـصوص   .  شـده اسـت    تأكيـد فرهنگ ايراني هميشه بر آن      
 وعـده   3 هاي ايرانـي  خانوادهكه در   هاي غذايي   مورد تعداد وعده  

اي اي غـذايي بـه گونـه      هشود تا حد امكان وعده    سعي مي است و   
هـاي غـذايي را     شود كه كليـه افـراد بـا يكـديگر وعـده           تنظيم مي 

رس در كرمـان بـه      اصرف نمايند و حتي برنامه كلاسي اغلب مـد        
توانند وعده دوم غذايي يعنـي      اي است كه دانش آموزان مي     گونه

گزارش كرده است كه،     Erenglu .نهار را با خانواده صرف كنند     
ــد49 ــد از واحــ ــرف   درصــ ــبحانه صــ ــژوهش وي صــ   هاي پــ
در گزارش تحقيق خود تحت      Yuenloke  و Lee). 14(كردندمي

ــوان  ــا"عن ــه   رفتارهــاي ارتق ــده ســلامت و جنب ــي دهن هــاي روان
 درصــد دختــران 55 گــزارش دادنــد كــه "اجتمــاعي دانــشجويان

ــبحانه را   ــشجو صـ ــي دانـ ــذف مـ ــد حـ     Stang و Story). 2(كننـ
وعده غذايي اسـت كـه نوجوانـان        نويسند كه صبحانه بيشترين     مي

 آنچـه كـه مـسلم اسـت عوامـل زيـادي بـر         .كنندآن را حذف مي   
نظـرات و   . گذارد مي تأثيرالگوي غذايي و رفتار غذايي نوجوانان       

هـا يـا بـه عبـارتي     هـا، روش عقايد نوجوان، خـصوصيات خـانواده    
الگــوي غــذايي پــدر و مــادر، دوســتان و عــلاوه بــر آن وضــعيت 

ــصادي اجتمــاع ــياقت ــوارد  ي و تبليغــات م ــن م ــه اي ــد از جمل توان
  ). 16(باشد

ــود كــه مطلــوب  61 نمــره كــل رفتارهــاي غــذايي      در صــد ب
ــ ــه عواستني ــ و عوامــل متعــددي از جمل  –ل فــردي، اجتمــاعيم

ه  بگـذارد ب ـ   تـأثير توانـد بـر رفتـار غـذايي         اقتصادي و فرهنگي مي   
فردي عوامل : نويسنددر اين زمينه مي Stang و Storyطوري كه،   

مانند، نگرش، عقايد، تمايلات، سياستهاي اقتـصادي ـ اجتمـاعي،    
هاي ها، گروه اي و آگهي  دسترسي به منابع غذايي، تبليغات رسانه     

هـاي خـانواده،   فرهنگي، هنجارهاي اجتماعي ـ فرهنگي، ويژگـي  
 دوستان بر الگـوي غـذايي و رفتـار          تأثيرالگوي غذايي خانواده و     

  ).16(گذارند ميتأثيرغذايي نوجوان 
ــذايي     ــاي غ ــدي رفتاره ــين خودكارآم ــه تعي ــوط ب ــايج مرب   نت

بـه  ) 4/3(دهد كه، بيـشترين ميـانگين نمـره         موزان نشان مي  آدانش
توانم غذاي سالم انتخاب كـنم حتـي اگـر، مجبـور             من مي  "مورد

  .  تعلق گرفت"باشم تا آماده شدن آن صبر كنم

Berman       مربوط بـه    معتقد است كه، خودكارآمدي رفتارهاي
ــه در  ــي  5تغذي ــشخص م ــت م ــن   موقعي ــي از اي ــه، يك ــردد ك   گ
كمتـرين ميـانگين    ). 17(اسـت ها، هنگام دسترسي به غذا      موقعيت

توانم غذاي سالم انتخاب كنم      من مي  "مربوط به مورد  ) 4/2(نمره
ــد   ــم آن خــوب نباش ــر، طع ــي اگ ــت "حت ــق گرف در  ODea . تعل

غذاي سـالم در     كه، يكي از موانع پذيرش       پژوهش خود نشان داد   
گزارش كردند كه،    Stang و   Story). 18(نوجوانان مزه آن است   

اي انتخـاب غـذا،     به عقيده نوجوانان يكي از عوامل بسيار مهم بـر         
عقيـده دارنـد كـه،       و همكـاران     Rojas) 16(طعم و مزه آن اسـت     

محيط اجتمـاعي تـسهيلات را بـراي انتخـاب غـذاي سـالم بـراي                
  ).7(كندنوجوانان فراهم نمي
ــاليز  ــدل آن ــه در م ــيون چندگان ــه روش  رگرس ــا Enter، ب  تنه

ــي   ــره معن ــيون دو متغي ــه در رگرس ــايي ك ــد، وارد متغيره   داربودن
 ارتباط كلي نمرات رفتار غـذايي بـا         ²Rبه دليل كم بودن     . اندشده

بـه طـوري    . هاي دموگرافيك كم اسـت    خودكارآمدي و ويژگي  
 سـطح بـه     كه با افـزايش نمـرات خـود كارآمـدي و افـزايش هـر              

ــه ترتيــب   ــدر ب ــار غــذايي 41/0 و47/0تحــصيلات پ  نمــرات رفت
كننـده  بينـي توانـد پـيش   بنابراين اين متغير نيز مـي     . يابدافزايش مي 

در تحقيـق گـزارش     ) 1373(امـاني و احمـدي    . رفتار غذايي باشـد   
كردند كه، سطح سـواد در خريـد، تهيـه و مـصرف مـواد غـذايي               

 94اراي مدرك ديپلم به بـالا،      نقش دارد به طوري كه، در افراد د       
). 19(كردنـد   هاي تـازه اسـتفاده مـي      درصد به طور روزانه از ميوه     

Rojas  گزارش كردند كه سـطح تحـصيلات پـدر، بـر            و همكاران ،
جات و غذاهاي حاوي كلـسيم نوجوانـان        مصرف سبزيجات و ميوه   

 كــه پــدر آنهــا آمــوزانيبــه طــوري كــه دانــش.  بــوده اســتمــؤثر
ــالات جــات ري داشــتند، مــصرف ســبزيجات و ميــوه تحــصيلات ب
  ).20(بيشتري داشتند

تـري در   وضـع اقتـصادي مناسـب     كـه   نتايج نـشان داد كـساني       
 نمـرات رفتـار غـذايي بـالاتري را          06/1مقايسه با سايرين دارنـد،      

كننده رفتـار   بينيتواند پيش بنابراين اين متغير مي   . نمايندكسب مي 
، يكــي از )Pender(پنــدرســلامت  در مــدل ارتقــا. غــذايي باشــد
بينــي كننــده رفتــار بهداشــتي  وضــعيت اقتــصادي ـ   عوامــل پــيش
 بـر انتخـاب   مـؤثر  يكي از عوامل  Korwanich)8(اجتماعي است
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 اجتماعي گـزارش نمـوده      -غذا را در كودكان وضعيت اقتصادي     

  درآمد بر انتخاب مـواد     تأثيردر مورد    Perry و   Potter). 21(است
درآمد و دانش در زمينه تغذيـه بـر انتخـاب           نويسند كه   غذايي مي 

نتــايج نــشان داد كــه دانــش آمــوزاني كــه ) 22( دارنــد تــأثيرغــذا 
ق دهنـد و ح ـ   خانواده آنهـا بـه مـصرف غـذاي سـالم اهميـت مـي              

هـاي غـذايي    را دارنـد و وعـده     انتخاب مـواد غـذايي در خـانواده         
 و 7/2 و 52/2 :كننـد بـه ترتيـب     بيشتري را با خانواده صـرف مـي       

 در Pender .كننـد ا كسب مي   نمرات رفتار غذايي بالاتري ر     28/1
هــاي خــانواده را بــه عنــوان ســلامت خــود، حمايــت  مــدل ارتقــا

 بينـي توانـد پـيش    نمـوده اسـت كـه مـي        ات بين فردي مطرح   تأثير
در مطالعــاتي كــه . كننــده رفتارهــاي ارتقــا دهنــده ســلامت باشــد

صـد آنهـا از     در 75سلامت انجـام شـده اسـت         براساس مدل ارتقا  
ر حمايـت   كننـده رفتـا   بينيات بين فردي به عنوان عامل پيش      تأثير

نويــسد كـه عوامــل  در ايــن مـورد مـي  كــه پيـامني  ) 10(انـد كـرده 
هاي فردي بر الگوي تغذيـه      فرهنگي اجتماعي، خانواده و ويژگي    

هـاي مطالعـه حاضـر      يافتـه ) 23(گـذارد  مي تأثيرو فعاليت نوجوان    
تــي را بــين ميــانگين نمــره رفتــار غــذايي و دار و مثبارتبــاط معنــي

بر طبق رگرسيون دو    )  R، 0001/ 0=P=32/0(خودكارآمدي آن   
، تحــت عنــوان  و همكــارانLandisدر مطالعــه  .متغيــره نــشان داد

حمايــت اجتمــاعي، دانــش و خودكارآمــدي بــه عنــوان عوامــل "

 ضـريب   "مرتبط با رفتار جلوگيري از پوكي استخوان در دختران        
صرف غـذاهاي حـاوي كلـسيم        بين خودكارآمدي و م    همبستگي

269/0)01/0=P (گزارش شد)24 .(  
 در مجموع مطالعه حاضر، كه بر اسـاس بخـشي از مـدل ارتقـا              

كننـده  بينـي  صـورت گرفتـه، نقـش پـيش        )Pender(سلامت پنـدر  
خودكارآمـدي را بــراي رفتارهـاي غــذايي بــر طبـق نتــايج آنــاليز    

، )7( و همكـاران   Walkerق  ند كـه بـا تحقي ـ     ك مي تأييدرگرسيون  
Vonــه يافتــه .همخــواني دارد). 25( و همكــاران ــا توجــه ب هــاي  ب

بينــي كننــده خودكارآمــدي در پــژوهش كــه بيــانگر نقــش پــيش
مسئولين و مراقبين   . سلامت نظير تغذيه سالم است     رفتارهاي ارتقا 

 ريـزي آمـوزش ارتقـا     ي برنامـه  تواننـد بـا طـرح ريـز       بهداشتي مـي  
ايش خودكارآمدي و به دنبال آن تغيير رفتار را         سلامت، زمينه افز  

. هاي آنها فـراهم نماينـد     آموزان، بلكه در خانواده   نه تنها در دانش   
 تلويزيون و مسئولين    -همچنين مسئولين ارتباط جمعي نظير راديو     

 ارايـه آموزش و پرورش از طريق حمايـت از دختـران نوجـوان و              
حس اطمينان به خـود     هاي مناسب و فراهم آوردن امكانات،       الگو

 .آمــوزان در زمينــه كــسب ســلامتي، افــزايش دهنــد را در دانــش
گردد كه تحقيقات بيشتري در اين زمينه صورت گيرد پيشنهاد مي

بينــي كننــده خــود كارآمــدي بــر ســاير رفتارهــاي تــا نقــش پــيش
  .بهداشتي نيز مورد ارزيابي قرارگيرد
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