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ABSTRACT 
 

Background & objectives: Nutritional deficiencies can lead to physical and mental problems 

in children. Notably, healthy nutrition is important in effective learning. According to 

estimates from prior studies, because of the poor nutrition of children and as well as 

insufficient knowledge of their mothers; this study aimed to assess the knowledge, attitude 

and practice of mothers about healthy nutrition of their children in fifth and sixth year 

elementary school.  

Methods: This descriptive and cross-sectional study in which two-stage cluster sampling, 243 

samples were selected for the study. A valid and reliable research tool questionnaire was used 

to collect data. Data were analyzed by SPSS software and independent t test, Pearson 

correlation coefficient, ANOVA at significant level of p<0.05.  

Results: 90.1% (228 person) were housewives and 9.9% (n=24) were employed. Results 

showed no significant difference in mean score of attitude based on the level of education 

(p=0.005). There was no significant correlation between knowledge and attitude (r=0.069 and 

p=0.284), as well as awareness with performance (r=0.004 and p=0.946). But the test showed 

that there is a direct and significant correlation between attitude and practice (r=0.259 and 

p<0.001).  

Conclusion: According to the findings of the study, knowledge and attitude of mothers of 

students about healthy nutrition is intermediate and satisfactory. However, given the decisive 

role of mothers in nutrition of students and because of their lack of knowledge can lead to 

various disorders in children, proper education of mothers is recommended. 
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آگاهی، نگرش و عملکرد مادران در خصوص تغذیه سالم 

 کودکان پایه پنجم و ششم دبستانی 
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 قم، قم، ایران

 mohebisiamak@yahoo.com   515 32535511 تلفن:. نویسنده مسئول* 

 25/2/15 پذیرش:            15/21/19 دریافت:

 مقدمه

سازان مملکت و کلید کودکان آینده

اقتصاادی کشاور  -پیشرفت اجتماعی

باشند. مراقبت مستمر و پیگیار می

از آنان در جهات تایمین، ظفا  و 

ارتقاااء ساالامتی آنهااا و پیشاابرد 

ناپاییر اسات. جامعه امری اجتناب

ای در وجود اختلال و کمبود تغییاه

نی  کودکان، منجر به کاهش رشد ذه

 شاودو جسمی و کاهش یادگیری مای

در نتیجااه تغییااه سااا م و  .(2)

صااحید در یااادگیری ماات ر اساات و 

باعاار رشااد تحصاایلی و افاازایش 

گیاری آموزشی و بازدهی در سرمایه

شاود و وری ملی میدر نهایت بهره

نه تنها تی یر بار رشاد جسامی و 

نی و یادگیری، بلکه  شد ذه بر ر

)اخااتلا( (  یهاااجاریاصاالان ناهن

ست  مت ر ا کان نیاز  رفتاری کود

. همچنین تغییه به عنوان یا  (1)

عاماام مهاام در تعیااین ساالامتی 

تواند بر موفقیت تحصیلی دانش می

 آموز مت ر باشد.

اند که تحقیقا  زمینه نشان داده

سا م  دانش آموزانی که تغییاه نا

دقت و تمرکز کمتری  اند ازداشته

و افاات تحصاایلی  بااودهر برخااوردا

. ظادود (3) اندقابم توجهی داشته

کودکاااان مباااتلا باااه  درصاااد 25

 چکیده
ای در کودکان منجر به کاهش رشد ذهنی وجود اختلال و کمبود تغییه: زمینه و هدف

باشد و با توجه به آمار تغییه سا م در یادگیری آنها مت ر می شود وو جسمی می

س   برآورد شده از مطا عا  انجام شده در این خصوص که د یم بار تغییاه نامنا

این مطا عه باا  ،باشدیکودکان و همچنین آگاهی ناکافی مادران در این زمینه م

یه کودکاان  هدف بررسی میزان آگاهی و نگرش و عملکرد مادران در رابطه با تغی

 .انجام شد
است کاه در آن  تحلیلی  -مطا عه مقطعی از نوع توصیفی تحقیق ی  اینروش کار: 

جهات بررسای انتخااب  ای مرظلهدو ای گیری خوشهبه روش نمونهنمونه  193تعداد 

با اساتفاده  SPSS درها داده ای محقق ساخته بود.تحقیق پرسشنامه ابزار .شدند

مستقم در سطد  tواریانس ی  طرفه و  های ضری  همبستگی پیرسون و آنا یزآزموناز

 مورد تجزیه و تحلیم قرار گرفتند.>p 55/5معناداری 

 ددرص 1/1دار و نفر( از مادران خانه 115) درصد 2/15در این مطا عه  یافته ها:

داری را در میاانگین نماره ها اختلاف معناییافته نفر( آنها شاغم بودند. 19)

(. بین آگاهی با نگارش  و نیاز p=555/5نگرش بر ظس  میزان تحصیلا  نشان داد )

ظاکی از آن شتهمبستگی معنی داری وجود ندا آگاهی با عملکرد . اما این آزمون 

و  r=151/5) داشاتداری وجاود عنیکه بین نگرش و عملکرد همبستگی مستقیم م بود

552/5>p.) 

صوص با توجه به یافته گیری:نتیجه های پژوهش میزان آگاهی و نگرش مادران در خ

س  و مطلاوبی  قش  باودتغییه سا م کودکان در ساطد متو جه باه ن با تو و ی 

جر باه  کننده مادران در سلامت کودکانتعیین و از آنجا که عدم آگاهی ایشان من

در این مورد ظائز  آموزش صحید مادران ،شودلا(  گوناگون در کودکان میبروز اخت

 اهمیت است.

 کودک، تغییه آگاهی، نگرش، مادرواژه های کلیدی: 

mailto:mohebisiamak@yahoo.com
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سیا زنادگی  سوءتغییه دنیاا در آ

شود که تخمین زده می .(9) کنندمی

میلیون کودک در کشاورهای  251تا 

در ظااال توسااعه دسااار سااوءتغییه 

سال  35با وجود اینکه در  هستند.

توجهی در های قابگیشته پیشرفت م 

شده اماا  کاهش سوءتغییه کودکان 

یادی از کودکاان  عده ز هنوز هم 

 .(5) دساااار ساااوءتغییه هساااتند
همچنااین نتااایا مطا عااه کاساا ین 

دهنده تغییه نامناس  کودکان نشان

بررسی کودکان برزیم  .(6) باشدمی

بو نشاان ئو ونزو لا و همچنین کلم

است تغییه نامناس  کودکان  دهنده

نگاهی اجما ی به مار  و  .(22-2)

 95دهاد کاه میر کودکان نشاان می

میر کودکان در نتیجه  مر  و درصد

 ،باشدا را  مستقیم سوء تغییه می

کودک در دنیا  3که از هر به طوری

  گیر استتغییه در ءسو بای  کودک 

و همچنااین تغییااه ناسااا م  (21)

یاا بیشاتر ماوارد درصد  35عامم 

سرطان اساتمر   لت  اصالان  .به ع

و  کودکیا گوهای غیایی از دوران 

اوایااام بزرگساااا ی و داشاااتن 

ای صاحید عامام رفتارهاای تغدیاه

شگیری از بیماری   هاامهمی جهت پی

مطا عاااه ناویاااا و  .(23)سااات 

همکاران در اس انیا نشان داد که 

مورد  مادران در  با کاهش آگاهی 

تغییه کودکان مصرف غیاهای گاروه 

س  کاودک  متفرقه هارم غایایی تو

بناابراین  .(29) یابادافزایش می

به رفتارهای تغییه ای در این سن 

طور مستقیم تحت تی یر خانواده و 

 ،(25)اسات تعامم با محی  زندگی 

که  ی او یاههابخصوص سال زنادگی 

کاااودک مساااتقیمات تحااات تااای یر 

های اعتقادا ، نگرش، فرهنگ و سنت

آگااهی  .(26) ار داردخانواده قر

صااحید ایجاااد  مااادران از نحااوه

یه ی تای یر ارفتارهای مناس  تغی

کودکاان  مستقیمی بر کیفیت تغییه

با توجاه باه اینکاه  .(22) دارد

کودکی دورانای اسات  دوران او یه

کااه قاادر  خااودتنظیمی تغییااه در 

 یا  ،یابادکودک به سرعت رشد می

صحید  وا دین باید در مورد تغییه

س  جاد محدودیتای کودک و های منا

وی اطلاعا  (زم را کسا   در تغییه

با عنایت به ظساا   .(25) نمایند

گرفتن  بودن این دوره سنی و شکم 

عااادا  غاایایی در ایاان دوره از 

هم قش م ین  ظیا  و ن ماادر در ا

لی  هدف ک راستا این مقا اه باا 

گاهی و  مطا عه که تعیین میزان آ

مادران در خصاوص  نگرش و عملکرد 

شد باه تغییه کودک دبستانی می با

 .رشته تحریر در آمده است
 

 روش کار

صور  مقطعای از  این مطا عه باه 

که در  -نوع توصیفی تحلیلی بوده 

صااور  گرفاات. جامعااه  2319سااال 

کلیاه ماادران دارای  شامم آماری

شم  فرزند دبستانی پایه پنجم و ش

ساکن شهر قم بود که بدین منظاور 

با توجه به فرمول ظجم مطا عه در 

نمونه تعیین  193مطا عا  توصیفی 

ها از روش شد. جهت انتخاب نمونه

ای سناد گیری تصادفی خوشاهنمونه

  ای استفاده شد. بدین منظورمرظله

ماوزش و شهر قم بر اسا  منااطق آ

هر پرورش تقسایم بندی شاده و از 

مدرسه به صاور  تصاادفی  1ناظیه 

انتخاب گردیاد و از ایان مادار  

های تحصیلی ها از بین پایهنمونه

پاانجم و ششاام بااه صااور  تصااادفی 

ساا س مااادران  انتخاااب شاادند.

آموزان انتخاب شده جهت شرکت دانش

 در مطا عه دعو  شدند. 

نامه ها از پرسشجهت گردآوری داده

قساامت  9ساااخته مشااتمم باار محقق

آگاهی،  سوا( مشخصا  دموگرافی ، 

کرد در  ساوا( نگرش و  سوا(  عمل

سا م  ستفاده شادخصوص تغییه    .ا

وال مربوط به بررسی سطد س شانزده

آگاهی مادر بود که به صور  صحید 

غل  طراظی شده بود. بدین منظاور 

و  2هاای صاحید امتیااز به پاسا 

یاز صافر تعلاقهای غل  پاس   امت

)اهمیات  آگااهی ساوا(  گرفت.می

غیایی  صرف ماواد  وعده غیایی، م

کودک برای سالامتی  ضر   مفید و م

وال نگرشی مبتنای بار س1...( و و

ای  یکر  گزینه 9مقیا  نگرش سنا 

خا فم،  )کاملات موافقم، موافقم، م

نه  کاملات مخا فم( به صور  دو دام

  نگااارش ساااوا( اساااتفاده شاااد. 

  تن صبحانه بر سلامتی کودک،داشا ر
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بین وعاده  استفاده از میان وعده

ستفاده و  های غیایی ز مغزهاا اا

هت ج غیره. به عنوان میان وعده و

 25بررساای عملکاارد مااادران نیااز 

لیس ظی  -وال به صور  ب یر طرا خ

شده بود که رفتار ماادران را در 

سا م و دادن میاان  خصوص تغییاه 

  وعااده و صاابحانه بااه فرزناادان و

و مصرف نکردن سی س  غیره، میوه و

یره  و نوشابه گازدار و پفا  و غ

نمود. بدین منظور عملکرد سنجش می

و عملکرد غل  نیز  2صحید امتیاز 

 2جادول گرفات. در می امتیاز صفر
وضعیت نمرا  قابم اکتساب و نحوه 

 بندی نمرا  درج شده است.طبقه

 

قه بندی نمراتوضعیت نمرات قابل اکتساب و نحوه طب .1جدول 

 وضعیت خوب وضعیت متوس  وضعیت ضعیف نمره قابم اکتساب 

 6/25 -26 3/5 -6/25 5 -3/5 5 - 25 آگاهی

 12 -36 25 -12 1 -25 1 -36 نگرش

 6/6 -25 3/3 – 6/6 5 -3/3 5 -25 عملکرد

 

پرسشنامه طراظی شده او یاه جهات 

نفر از اعضای  5روایی در اختیار 

صص دانشگاه علوم پزش کی قم با تخ

بهداشت و تغییه قرار گرفت  آموزش

و روایاای پرسشاانامه بااا پاناام 

فت.  متخصصان مورد تییید قرار گر

جهاات بررساای پایااایی نیااز بااا 

استفاده از ضری  آ فای کرونباا  

همسانی درونی ابزار مورد بررسای 

 سااوا( قاارار گرفاات کااه پایااایی 

 نگارش سوا( ، پایایی 55/5آگاهی 

 51/5عملکرد  سوا(  و پایایی 25/5

ها با رضاایت به دست آمد. نمونه

کاماام و بااا آگاااهی از اهااداف 

مطا عاااه وارد پاااژوهش شااادند و 

بدون نیااز باه درج  هاپرسشنامه

ید. جهات  مشخصا  فردی تکمیم گرد

 SPSS-16از  هاتجزیه و تحلیم داده

ی آماار هاابا استفاده از شااخص

یانگین و انحاراف  یر م مرکزی نظ

یااز بااا اسااتفاده از معیااار و ن

و  ANOVAمسااتقم،  Tهااای آزمااون

ضااری  همبسااتگی پیرسااون در سااطد 

اساتفاده  55/5داری کمتر از معنی

مادران  هاشد. معیار ورود نمونه

دارای کودک دبستانی پایه پنجم و 

مادران  نین  تدایی و همچ ششم اب

دارای کودک محصم در مدار  دو تی 

و معیار خروج مطا عاه شاامم بود 

خاص مادر انی که کودکشان بیماری 

داشت و در هر مرظلاه از مطا عاه 

هرد یلاای از مطا عااه خااارج  بااه

 .شدندمی
 

 یافته ها

که  شان داد  نتایا این مطا عه ن

نفر( مادران دارای  61)درصد  9/15

 69)درصاد  3/16سواد ابتادایی و 

نفاار( از مااادران دارای تحصاایلا  

نفر( از  55)درصد  35 راهنمایی و

دارای تحصیلا  دبیرستان و  مادران

نفار( از ماادران  15)درصد  3/25

ند.  دارای تحصیلا  دانشاگاهی بود

های این مطا عه میانگین سن نمونه

سال بود. همچنین مشخص  52/5±35/35

نفار( از  115)درصاد  2/15شد کاه 

 19)درصاد  1/1دار و مادران خانه

میاانگین  نفر( آنها شاغم بودند.

ش و عملکرد به نمرا  آگاهی و نگر

بااه دساات  26/29,59/11,12/2، ترتیاا 

 1آمااد کااه جزئیااا  آن در جاادول 
 ارائه شده است.

 

 

 

 

 

مشخصات توصیفی مغیرهای مورد مطالعه در نمونه تحت پژوهش در خصوص آگاهی و نگرش و عملکرد  .2جدول 

 مادران در خصوص تغذیه کودکان دبستانی

 متغیرها
میان ضعیف متوس  خوب

 گین
ف انحرا

 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد معیار

 59/2 26/29 5 5 5/5 29 1/19 111 آگاهی

 21/3 59/11 5 5 1/35 25 2/61 265 نگرش

 35/2 12/2 5 5 1/22 11 2/55 129 عملکرد
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در خصوص آگاهی و نگرش و  هامقایسه میانگین و انحراف معیار آگاهی، نگرش و عملکرد نمونه .3جدول 

 بر حسب تحصیلات ان در خصوص تغذیه کودکان دبستانیملکرد مادرع

 ANOVA آزمون
مقدار 

F 

انحراف 

 معیار
 متغیر تعداد میانگین

9/5 =p 15/5 

 ابتدایی 61 55/29 55/2

 آگاهی
 راهنمایی 69 15/23 25/2

 دبیرستان 55 12/29 11/2

 دانشگاهی 15 65/29 55/2

555/5p= 33/9 

 ابتدایی 61 56/15 39/3

 نگرش
 راهنمایی 69 32/15 36/3

 دبیرستان 55 16/11 25/1

 دانشگاهی 15 55/11 36/1

36/5=p 52/2 

 ابتدایی 61 55/2 33/2

 عملکرد
 راهنمایی 69 21/2 32/2

 دبیرستان 55 1/2 95/2

 دانشگاهی 15 36/5 35/2

 

داری را اختلاف معنی ANOVAآزمون 

س  در می انگین نمره نگارش بار ظ

( p=555/5) میزان تحصیلا  نشان داد

آزمون همبستگی پیرسون . (3)جدول 

گرش و  بین ن ظاکی از آن است که 

داری عملکرد همبستگی مستقیم معنی

 (.p<552/5و  r=151/5) شتداوجود 

نفر( از مادران به 131) درصد 5/15

ند و  کودکان خود صبحانه مای داد

به کودکان خود  نفر(22درصد ) 5/9

یا  آن  صبحانه نمی دادند که جزئ

 شده است. اشاره 9در جدول 

 عملکرد مادران در خصوص تغذیه سالم کودکان دبستانی .4 جدول

بار در  7-5 متغیر

 هفته

بار در  2-1 در هفتهبار  3-4

 هفته

 مصرف نمیکند

 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد 

 9/2 7 4/1 11 6/15 31 4/77 111 صبحانه
 1/5 14 6/4 12 9/25 63 4/63 154 میان وعده

 7/41 99 44 117 3/11 25 9/4 12 سب س

 44 117 6/43 116 5/9 23 9/2 7 پف 

نوشابه 

 گازدار

11 1/4 13 3/5 116 6/43 114 9/46 

 

 

 

 

 بحث

های اخیر و مطا عا  انجاام بررسی

بیانگر این مطل  اسات  ایرانشده 

مورد مطا عاه )بخصاوص که اف راد 

از آگاهی پایینی  دختران و زنان(

در زمینااااه اصااااول تغییااااه 

ظا ی ،برخوردارند کاه اصاول  در 

یه ای خاود تغییه و رفتارهای تغی

مشتمم بر نکا  ریز و دقیقی اسات 

بایستی باه آن توجاه شاود می که

(21). 

  نتایا این مطا عه که باه منظاور

بررساای میاازان آگاااهی، نگاارش و 

یه عملکرد ماادران در   خصاوص تغی

کودکان دبستانی شهر قم انجام شد 

 1/19 نشان داد که اکثار ماادران

طلوبی نفر( از آگاهی م 111)درصد 

بیشااتر باشااند کااه برخااوردار می

عه و ماوارد  مادران در این مطا 

 را مشااابه منباالا اطلاعاااتی خااود

مراکز بهداشتی درمانی ذکر کارده 

قاااش بناااابراین ن .(15)بودناااد 

کارکناااان بهداشاااتی در خصاااوص 

سطد آگااهی ماادران در با( بردن 

ی مختلف بهداشتی بخصاوص هازمینه

 .در زمینه تغییه ظائز اهمیت است

ای ه نتایا این یافته باا مطا عا

کننده مادر مراجعه 265که بر روی 

شریفی در  به مراکز شاهری توسا  

خوانی  شهرستان بابم انجام شد هم

ای همچنین با مطا عاه .(12) دارد

رضااایی در شااهر کااه توساا  معتمد

  بیرجند انجام گرفت مطابقات دارد
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و اای بااا نتااایا مطا عااا  ؛ (11)

  فشااارکی و همکاااران در بیرجنااد

ای کاه در هناد و با مطا عه (15)

شت انجام گرفته بود قت ندا   مطاب

در این پژوهش نگرش مادران  .(13)

که نگارش  بودنیز در سطد مطلوبی 

مثبت مادران در این مطا عه شاید 

شد  به د یم آگاهی مطلوب آنها با

ای کااه توساا  کااه بااا مطا عااه

رضایی در شهر بیرجند انجام معتمد

ای کاه توسا  با مطا عه و گرفت 

 امااامی در تهااران انجااام گرفاات 

. در ایاان (11,19)داشاات همخااوانی 

مادران  کرد  نین عمل مطا عه همچ

که باا  بود  نیز در سطد مطلوبی 

مطا عااه کریماای در یاازد مطابقاات 

 .(15) داشت

ظاضر بین میزان آگاهی  در مطا عه

مااادران بااا شااغم آنهااا ارتباااط 

جود  شت،معناداری و و ای در  ندا

گاهی  مطا عه یزان آ شریفی بین م

ارتباااط شااغم آنهااا  ومااادران 

. (16) معناداری گزارش شاده اسات

در ایاان مطا عااه بااین نگاارش و 

ها و با شاغم آن   عملکرد مادران 

با  همچنین مادران  بین آگااهی 

تحصیلا  آنهاا ارتبااط معنااداری 

که ای و ی در مطا عه نداشتوجود 

توساا  خوشاانویس اصاام در زنجااان 

فت ارتبااط معنااداری  ،انجام گر

یزان  بین سطد تحصیلا  مادر باا م

با  آگاهی مادران وجود دارد که 

 یاگااا  و همکاااران در  مطا عااه

 .(12 ,15) پاکستان مطابقت ندارد

مادران  در این مطا عه بین نگرش 

با تحصیلا  آنها ارتباط معناداری 

و اای بااین عملکاارد  داشااتوجااود 

مادران با تحصیلا  آنهاا ارتبااط 

کااه بااا شاات معناااداری وجااود ندا

گزمطا عه  قت نادارد رودری   مطاب

همچنین ارتبااط معنااداری  .(11)

گاهی باا  بین آگاهی با نگرش و آ

و اای در  نداشااتعملکاارد وجااود 

ای که توسا  علیازاده در مطا عه

شااهر خااوی انجااام گرفاات بااین دو 

کرد ارتبااط  متغیر آگااهی و عمل

و ای  ؛(35)داشات معناداری وجود 

مطا عااه بااین نگاارش و در ایاان 

ناداری  عملکرد مادران ارتباط مع

 .داشت وجود

س   عه بار ظ همچنین در این مطا 

تحصاایلا ، سااطد آگاااهی مااادران 

و ای بررسای  ،افزایش نیافته است

میزان آگاهی و عملکرد مادران در 

خصوص تغییه کودک هنگام اسهال در 

دانشگاه علوم پزشکی اردبیم نشان 

مادر داد که افزایش سطد تحص یلا  

باااا آگااااهی ماااادران ارتبااااط 

. همچناین در (16) شتدامعناداری 

خوشنویس اصام  ای که توس مطا عه

زنجااان انجااام گرفاات ارتباااط در 

معناااداری بااین میاازان تحصاایلا  

  شاتداآگاهی آنها وجود  مادران و

. از جملااه نقاااط قااو  ایاان (12)

کرد  مطا عه آگاهی و نگارش و عمل

ن در ایاان مطا عااه مطلااوب مااادرا

های و ی از جمله محدودیت ،باشدمی

ایاان مطا عااه عاادم اعتماااد بااه 

صبحانه و  های آنها درگفته دادن 

ی سا م و غیاهای سا م هاوعدهمیان

بااه کودکااان خااود هنگااام انجااام 

تواند بر نتایا مصاظبه بود که می

مطا عه ا ر بگیارد که کنترل این 

 مسئله توس  پژوهشگر ممکن نبود.

 

 گیرینتیجه

بر اسا  نتایا این مطا عه میزان 

مادران در خصاوص  آگاهی و نگارش 

متوسا  و مطلاوب و  تغییه کودکان

کرد مطلاوبی    بوددارای سطد عمل

که  مم و ی از آنجاا  شد و تکا ر

مستلزم تغییه خاوب  بهینه کودکان

و ماااادران نقاااش  سااات آنهاااا

در سلامت کودکاان  ای کنندهتعیین

ایشاان منجار عدم آگاهی  دارند و

بااه بااروز اخااتلا(  گوناااگون در 

آمااوزش صااحید  ،شااودکودکااان می

یت  مادران در این مورد ظائز اهم

ای اسات و همچناین ارزیاابی دوره

مادران در مورد نحوه صحید تغییه 

کودکان در مراکز بهداشتی درمانی 

پیشاانهاد ی بهداشاات هاااو خانااه

 .شودمی

  
 تشکر و قدر دانی 

رن تحقیقااتی مقا ه ظاضر ظاصم طا

وسایله باشد. بدینمی 19563 با کد

شگاه  از ظوزه معاونت پژوهشی دان

فو  را  طرن  علوم پزشکی قم کاه 

تصااوی  و ظمایاات مااا ی طاارن را 
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رفتنااد و نیااز مااادران گبرعهااده 

کننااده در ایاان مطا عااه شاارکت 
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