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وضعيت دريافت چاي، : توصيف عادات غذايي دختران جوان اصفهاني

 ها آماده،چربي غذاهاي
 

2ليلا آزادبخت، 1اعظم برزويي
        

  

  چكيده

با توجه به اهميت . باشد ارتباط مي  خون در هاي مزمن نظير اضافه وزن و پرفشاري آماده با بيماري  مصرف زياد چاي، غذاهاي :مقدمه

 .باشد مزمن در سنين جواني هدف از اين مطالعه توصيف عادات غذايي در دختران جوان اصفهاني مي هاي پيشگيري از بيماري

اي سيستماتيك  گيري خوشه ساله دانشگاه علوم پزشكي اصفهان به روش نمونه 28تا 18دختر جوان  110در اين مطالعه مقطعي  :ها روش

هاي آنتروپومتريك  شاخص. نامه اعتبارسنجي شده، استفاده گرديد پرسش غذايي از يك جهت ارزيابي عادات. و تصادفي انتخاب شدند

كيلوگرم بر مترمربع به عنوان اضافه وزن و بيشتر از 25نمايه توده بدني بالاتر از . هاي استاندارد ارزيابي شد  و فشارخون با استفاده از روش

 .عنوان چاقي شكمي تعريف شد  متر به سانتي 85ر از دور كمر بيشت. عنوان چاق تلقي گرديد  كيلوگرم بر مترمربع به 30

ليوان چاي  5درصد بيشتر از  9ليوان و  5تا  3ها  درصد آن 40ليوان در روز چاي و  3درصد دختران جوان كمتر از  51 :ها يافته

 2ها  درصد آن 5/44كردند و  ده نميدرصد افراد از غذاهاي آماده استفا 50. كردند درصد روزانه از قهوه استفاده مي 2تنها . نوشيدند مي

درصد از جوانان از  5/44. كردند    بار در هفته از غذاهاي آماده استفاده مي 2بيشتر از  ها آندرصد  5/5بار در هفته از غذاهاي آماده و 

درصد روغن  4/36درصد روغن مايع،  5/54روغن مصرفي . كردند   چرب استفاده مي درصد از غذاهاي كم 5/54غذاهاي چرب و 

 .درصد از روغن حيواني بود 8/1درصد جامد و  3/7كردني و  مخصوص سرخ

بر اين اساس، . تفاده از غذاهاي چرب و مصرف غذاهاي آماده از عادات غذايي نادرست در دختران جوان بوداس: گيري نتيجه

  .شود هاي پخت در قشر جوان كشورمان احساس مي ضرورت اصلاح عادات غذايي و روش

  .عادات غذايي، جوانان، غذاهاي آماده، اسيد چرب :هاي كليدي واژه

  تحقيقي :نوع مقاله

  12/3/89 :پذيرش مقاله   22/2/89 :مقاله دريافت
  

 مقدمه

بهداشت و تأمين سلامت افراد جامعه يكي از  يارتقا

امروزه ارتباط تغذيه و . باشد اركان مهم پيشرفت جوامع مي

د جامعه به طور كامل مورد تائيد و انتخاب غذا با سلامت افرا

نوجواني مرحله مهمي از رشد و تكامل به شمار . تأكيد است

عنوان زماني براي  هاي جواني به كه به سال در حالي رود مي

عنوان   هاي ميان سالي به هاي مزمن و به سال شروع بيماري

بروز بالاي ). 1(شود  ها توجه مي زمان ظهور اين بيماري

اي و عادات غذايي نادرست در اين دوران  تغذيه كمبودهاي

واگير نظير چاقي، بيماري  هاي مزمن و غير تواند بيماري مي

عروقي، استئوپروز، سرطان، ديابت و غيره را به دنبال  -قلبي

  .داشته باشد
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اساس آمارهاي سازمان بهداشت جهاني، كشورهاي در  

گيري  ي آينده، با يك همه حال توسعه در طي دو دهه

  .هاي غيرواگير مواجه خواهند شد بيماري

 2020تا سال  1990شود كه از سال  بيني مي پيش

ها به ميزان  ميلادي، مرگ و مير ناشي از اين بيماري

يابد كه بيشترين موارد آن در كشورهاي  درصد افزايش مي77

  ).2(در حال توسعه خواهد بود 

عادات غذايي ريشه در عوامل فرهنگي، محيطي، 

يكي از عوامل مؤثر در . اقتصادي، اجتماعي و مذهبي دارد

هاي مزمن سبك زندگي و الگو و عادات غذايي  ايجاد بيماري

  هاي اخير روش بسياري از مردم دنيا  در طول دهه). 3(است 

يافته تغيير كرده است و  به خصوص در كشورهاي توسعه

ا محيطي هاي مزمن در دنيا را مربوط ب افزايش اخير در بيماري

دانند كه سبب كم تحركي، افزايش دريافت كالري و  مي

اين تغييرات در شيوه . هاي ناسالم زندگي شده است شيوه

گير كشورهاي در حال توسعه از جمله ايران نيز  زندگي دامن

ها، نوع  نوع روغن مصرفي، نمك، انواع ترشي). 4(باشد  مي

از .... ده و روش پخت وپز، مصرف چاي، استفاده از غذاي آما

ي  جمله عادات غذايي روزانه هستند كه در صورت شيوه

هاي مزمن و  ساز بسياري از بيماري مصرفي نادرست، زمينه

  . شوند  غيرواگير مي

با گسترش زندگي صنعتي، مصرف غذاهاي آماده، 

كردني افزايش چشمگيري يافته است  غذاهاي پرچرب و سرخ

در اين محصولات و ميزان اسيدهاي چرب ترانس موجود 

هاي مزمن گرديده است  غذايي موجب افزايش شيوع بيماري

)3 .( 

ي مصرف بالاي  ا مطالعه و همكاران درميرميران 

  ).4( ندهاي جامد را در كشور ما نشان داده ا روغن

دارند مصرف اسيدهاي  همكاران بيان مي مظفريان و

 چرب ترانس در ايران به طور تقريبي دو برابر كشورهاي

   ).5(باشد  توسعه يافته نظير امريكا مي

گيري  مطالعات انجام شده در زمينه اين محصولات اندازه 

 ها و غذاهاي آماده رايج در اسيدهاي چرب ترانس در روغن

كشورمان، ميزان بالاي اسيدهاي چرب ترانس را نشان داده 

  ). 3(است 

داري بين دريافت  بر اساس مطالعات پيشين ارتباط معني 

روزانه چربي با وضعيت وزن دختران دبيرستاني سمناني ديده 

دانشگاه علوم پزشكي  15بررسي  1383سال  در ).6(شد 

كشور نشان داد كه بيشترين مصرف روغن جامد مربوط به 

درصد و كمترين آن مربوط به  2/93استان ايلام و به ميزان 

  ). 7( درصد بوده است2/44استان اصفهان به ميزان 

اس مطالعات انجام شده ايران با جمعيتي حدود يك بر اس

درصد از  5/4درصد  تا  4درصد از جمعيت كل جهان حدود 

مصرف كل چاي را به خود اختصاص داده و مصرف سرانه 

  ). 8(بار بيشتر از مصرف سرانه جهان است  4چاي در ايران 

تحقيقات انجام شده بر روي نوجوانان در ايران حاكي از 

هاي  خصوص ميان وعده  به. باشد رست غذايي ميعادات ناد

ها از جمله اين عادات غلط  نامناسب و دريافت نامناسب چربي

  ). 9(غذايي است كه نيازبه اصلاح و تغيير دارد 

اي در  غذايي و عوامل تغذيه از آنجايي كه نقش عادات

اي غير قابل انكار است، شناخت اين  هاي تغذيه بروز بيماري

با شناسايي عادات . باشد ر جامعه ضروري ميعادات در ه

  ها يا جايگزين توان راهكارهاي حذف آن غذايي مضر مي

اي در جامعه    هاي مطلوب تغذيه ها را با روش نمودن آن 

 . دريافت

اطلاعات محدودي درباره عادات غذايي در ميان جوانان 

تاكنون بر اساس تحقيقات ما بر . مختلف ايران وجود دارد

غذايي را با تأكيد بر  دختران جوان شهر اصفهان، عادات روي

هاي  آماده، دريافت چاي و روش هاي ها، غذا مصرف چربي

ي حاضر، توصيف  لذا هدف از مطالعه. اند پخت بررسي نكرده

عادات غذايي دختران جوان اصفهان، نظير وضعيت دريافت 

  .باشد هاي پخت مي ها و روش چاي، غذاهاي آماده، چربي

 
  ها روش

ساله دانشگاه  28تا  18دختر جوان  110اين مطالعه مقطعي 

اي  گيري خوشه علوم پزشكي اصفهان با روش نمونه

صورت تصادفي انتخاب شدند براي شركت در   سيستماتيك به
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  و همكار اعظم برزويي  
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نامه آگاهانه  رضايت. مطالعه دعوت و اعلام آمادگي نمودند

انات اين تحقيق توسط امك. كتبي از تمام افراد گرفته شد

دانشكده بهداشت دانشگاه علوم پزشكي اصفهان به انجام 

  .رسيده است

نامه  ارزيابي دريافت غذايي اين افراد با استفاده از پرسش

). 10(آيتم بود، ارزيابي شد  9عادات غذايي كه مشتمل بر 

كليه . نامه قبلاً بررسي شده بود اعتبارسنجي پرسش

در . ديده تكميل شد شناسان آموزش ها توسط رژيم نامه پرسش

هاي پخت مواد غذايي، مصرف  نامه در مورد روش اين پرسش

 Fastهاي    چاي و قهوه در طول هفته، استفاده از رستوران

foodمقدار نمك، نوع روغن مصرفي سؤال پرسيده شد ،.  

وزن با حداقل پوشش و بدون كفش  :ارزيابي تن سنجي

 گرم اندازه100ت با استفاده از يك ترازوي ديجيتالي با دق

ها در حالت نرمال و  قد در وضيعت ايستاده، شانه. گيري شد

. گيري شد بدون كفش و با استفاده از يك متر نواري اندازه

بر مجذور قد ) كيلوگرم(نمايه توده بدن با تقسيم وزن 

 BMI(Bodyچاقي به صورت . محاسبه شد) مترمربع(

Mass.Indox)  و ). 11) (ر مربع كيلوگرم بر مت( 30بالاتر از

ه ب). 11) (كيلوگرم بر متر مربع 25(نمايه توده بدن بالاتر از 

گيري دور كمر در  اندازه. عنوان اضافه وزن تعريف شد

ترين  گيري دور باسن در برجسته ترين ناحيه و اندازه باريك

ناحيه در حالي كه افراد لباس سبك بر تن داشتند، با استفاده 

بل ارتجاع و بدون واردكردن هر گونه از متر نواري غير قا

اما چون . درصد سانتيمتر انجام شد 1 فشار به بدن و با دقت

به علت وجود مقادير زياد چربي شكمي يا لاغري بيش از حد 

ترين ناحيه دور كمر به آساني ميسر نبود، دور  تعيين باريك

). 10(گيري شد  كمر به طور دقيق بعد از آخرين دنده اندازه

براي به ). 12(متر تعريف شد  سانتي 88 شكمي بيش از چاقي

ها توسط يك نفر  گيري حداقل رساندن خطاها تمام اندازه

همچنين فشار خون افراد توسط فشارسنج . انجام گرفت

  .بار گرفته شد 2اعتباري شده و 

اطلاعات جمعيتي، اجتماعي و  :ارزيابي ساير متغيرها

بقه پزشكي و مصرف فيزيكي مثل سن، مصرف دخانيات، سا

تخمين ميزان . آوري شد نامه جمع داروها به وسيله پرسش

فعاليت بدني افراد از طريق مصاحبه بررسي شد و به صورت 

h/wk-MET )week/hours (Metabolic equivalent 

  ). 13(بيان شد 

افزاري  ها از برنامه نرم جهت آناليز داده :آماري هاي روش

16SPSS ه نتايج به كار يتوصيفي جهت ارا آمار. استفاده شد

از آيتم فراواني جهت گزارش درصدهاي شيوع . گرفته شد

مربوط به هر متغير و از آيتم توصيفي جهت گزارش ميانگين 

  .و انحراف معيار استفاده گرديد
  

  ها يافته

سنجي افراد مورد  هاي تن خصوصيات دموگرافيك و شاخص

ميانگين نمايه . تنشان داده شده اس) 1جدول (مطالعه در 

  .كيلوگرم بر مترمربع بود 6/21 ± 9/2توده بدني اين افراد 

ليوان  3درصد دختران جوان كمتر از  51ها     بر اساس يافته

درصد بيشتر  9ليوان و  5تا  3ها  درصد آن 40در روز چاي و 

ها روزانه از قهوه  درصد آن 2تنها . نوشيدند ليوان چاي مي 5از 

درصد افراد از غذاهاي آماده استفاده  50. دندكر استفاده مي

بار در هفته از غذاهاي آماده 2ها  درصد آن 5/44كردند و  نمي

بار در هفته از غذاهاي  2درصد آنها بيشتر از  5/5كردند و  مي

  .كردند آماده استفاده مي

درصد از  79نمك و  درصد نوجوانان از غذاهاي بي 5/6

درصد از غذاهاي شور و  5/14نمك متعارف و متعادل و 

  .كردند  پرنمك در طول روز استفاده مي

درصد از  5/54 درصد از جوانان از غذاهاي چرب و 5/44

 5/54روغن مصرفي . كردند  چرب استفاده مي غذاهاي كم

كردني  درصد روغن مخصوص سرخ 4/36درصد روغن مايع، 

درصد از روغن حيواني استفاده  8/1درصد جامد و  3/7و 

  .كردند مي

درصد از  6/13درصد از جوانان روش آپزكردن و  4/16

 6/3كردن و  درصد از روش سرخ 4/66روش بخارپزكردن 

 52كردن در طبخ غذاهاي روزانه، و  درصد از روش كباب

درصد از  9درصد افراد از ترشي به عنوان چاشني غذا و 
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درصد از سركه به عنوان  3درصد از آبليمو و  36شوريجات و 

  .كردند شني غذا استفاده ميچا
  خصوصيات دموگرافيك و تن سنج افراد مورد مطالعه: 1جدول 

 انحراف معيار ميانگين متغيرها

 7/1 9/20 )سال(سن 

 6/8 56 )كيلوگرم(وزن 

 1/14 5/159 )متر سانتي( قد

كيلوگرم بر (نمايه توده بدن 

 )مترمربع
6/21 9/2 

 1/6 1/72 )متر سانتي(دور كمر

 1/8 8/94 )متر سانتي(باسن دور 

 08/0 76/0 باسن/ نسبت دور كمر 

فشارخون سيستوليك 

 )متر جيوه سانتي(
3/10 1 

فشار خون دياستوليك 

 )متر جيوه سانتي(
3/7 1 

وضيعت اقتصادي ـ اجتماعي 

 )درصد(
  

  6/13 قوي
  9/83 متوسط
  7/2 ضعيف
   )درصد( وضعيت تأهل 
  90 مجرد
  10 متاهل

   حل زندگيم
  90 خوابگاه

  10 در خانواده

  

بار در هفته از  2درصد از جوانان  5/44نتايج نشان داد 

  . كردند  غذاهاي آماده استفاده مي

با گسترش زندگي صنعتي، مصرف غذاهاي آماده، 

گيري يافته است  غذاهاي پرچرب و سرخ كردني افزايش چشم

ن محصولات و ميزان اسيدهاي چرب ترانس موجود در اي

هاي مزمن گرديده است  غذايي موجب افزايش شيوع بيماري

هاي غذايي روزانه  جوانان و نوجواناني كه در يكي از وعده). 3(

خورند، نسبت به ساير همسالان خود  خود فست فود مي

كالري، نمك و چربي بيشتر و ويتامين و مواد معدني كمتري

  . كنند دريافت مي 

دارند كه همبستگي  ران بيان ميمحمديان و همكا دوست

داري بين دفعات مصرف غذاي آماده در هفته با  مثبت معني

دختران دبيرستاني شهر سمنان وجود داشت كه  BMIصدك 

ها اين مطالعه با نتايج حاصل از  بر طبق نظرات نويسنده يافته

مطالعات انجام شده بر روي نوجوانان بوستني و كانادايي 

ها از  درصد انرژي آن 50غذاهاي آماده  در اكثر. همسو است

شود كه به طور معمول حاوي مقادير بالايي  چربي تأمين مي

تحقيقات نشان داده است . باشد از اسيدهاي چرب ترانس مي

كه مصرف اسيدهاي چرب ترانس باعث عوارضي از قبيل اثر 

هاي خوني،  سوء بر عوامل خطر قلبي شامل چربي

ها، اثر سو بر فاكتورهاي  ينئپوپروتها و آپولي ينئليپوپروت

، ديابت، )C-reactive protein )CRPالتهابي از قبيل 

  ).14(سندرم متابوليك و چاقي مي گردد 

كه اسيد چرب ترانس  ندنظري و همكاران نشان داد

ترين غذاهاي آماده در كشور از  موجود در چند نوع از پرمصرف

تا  6/23زديك به قبيل سوسيس، كالباس، همبرگر و پيتزا ن

درصد از كل اسيد چرب غذاهاي آماده را تشكيل  6/30

چرب ترانس موجود در اين محصولات  بيشترين اسيد. دهد مي

محتواي اسيدهاي چرب غيراشباع . باشد آلائيديك اسيد مي

بنابراين توجه به . درصد بود 8/46تا  3/25غذاهاي آماده 

ده به خصوص از ميزان مصرف بالا و روزافزون غذاهاي آما

دادن جوانان به  نوع سرخ شده آن در جامعه امروزي، توجه

اثرات مضر اين گونه غذاها براي سلامتي ضروري به نظر 

درصد از جوانان از روش  5/66در اين مطالعه ). 3(رسد  مي

ها از روغن  درصد آن 4/36كردن در طبخ غذا و  سرخ

ن غذاها با كرد سرخ. كردند كردني استفاده مي مخصوص سرخ

سازي غذا  دار آماده هاي قديمي و پرطرف روغن يكي از روش

اي طلايي  كردن سبب طعم خوشايند و رنگ قهوه سرخ. است

در . شود كه براي ذائقه بسياري از مردم خوشايند است مي

ها با ميزان بيشتري  طول سرخ كردن زياد اكسيداسيون روغن

يدها و سپس افتد كه سبب توليد هيدروپراكس اتفاق مي

ها و اسيدهاي كربوكسيك  تركيبات فرار مانند آلدهيدها، كتون
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گردد، كه اين عوامل  و ساير مواد شيميايي نامطلوب مي

اصلاح روش طبخ مواد ). 15(باشند  ساز بروز سرطان مي زمينه

درصد جذب روغن را  40تواند تا  غذايي در منازل نيز مي

همكاران نشان داد  مطالعه پورمحمودي و). 16(كاهش دهد 

كه مصرف روغن مخصوص سرخ كردني در مقايسه با ساير 

هاي چربي را به ميزان كمتري افزايش  ها، شاخص روغن

عروقي را كاهش خواهد  -هاي قلبي دهد و خطر بيماري مي

درصد از جوانان از  5/44اين مطالعه نشان داد كه ). 17(داد 

 3/7ميان تنها كنند كه از اين  غذاهاي چرب استفاده مي

بررسي مصرف انواع . كردند درصد از روغن جامد استفاده مي

دانشگاه علوم پزشكي كشور در  15هاي خوراكي در  روغن

نشان داده است كه پوشش مصرف روغن جامد  1383سال 

درصد و روغن  93/21درصد، روغن مايع معمولي  6/96

). 7(درصد بوده است  26/10مخصوص سرخ كردني 

هاي حاوي اسيدچرب اشباع و ترانس داراي عوارض  روغن

ترين  روغن نباتي جامد مهم. باشد مختلف بر بدن مي

مطالعه انجام شده در . هاي مصرفي مردم ايران است روغن

نمونه روغن هيدروژني موجود در بازار ايران  15كشور بر روي 

ها حاوي مقدار زيادي اسيدهاي چرب  نشان داد كه تمامي آن

هاي  بوده و كل اسيدهاي چرب اشباع و ترانس روغنترانس 

همچنين مقدار مصرف اسيدهاي چرب . درصد بود 1/59جامد 

گرم است كه حدود دو برابر بيشتر از 14ترانس در كشور 

بنابراين مداخلات لازم در زمينه . كشورهاي توسعه يافته است

  ). 5(رسد  مصرف صحيح  بين جوانان ضروري به نظر مي

و همكاران در مطالعه خود نشان دادند كه با  مظفريان

 چرب ترانس با اسيدهاي چرب غير جايگزين كردن اسيد

   CHD هاي     درصد از بيماري 9، (cis)اشباع سيس 

)Congenital Heart Defects( اساس  بر. جلوگيري شد

در مطالعات  CHDارتباط دريافت اسيد چرب ترانس با بروز 

با جايگزين كردن  CHDهاي  بيماري درصد از 39نگر،  آينده

اشباع سيس  اسيدهاي چرب غير اسيد چرب ترانس با

   ).5(جلوگيري شد 

در مطالعات محمديان و همكاران نشان داده شد كه 

داري بين دريافت روزانه چربي با وضعيت وزن  ارتباط معني

دختران دبيرستاني سمناني وجود دارد كه با نتايج حاصل از 

ساله  8تا  4ام شده بر روي كودكان و نوجوانان مطالعات انج

مطالعه انجام شده . كانادايي و نوجوانان مالزيايي مشابه بود

ساله اسپانيايي نيز همبستگي  18تا  14نوجوان  231روي 

جوانان و  Body Mass Index( BMI( داري بين       معني

 ).6(دهد   درصد انرژي دريافتي از چربي را نشان مي

) CASPIAN(دي و همكاران در مطالعه كاسپين كليشا

 4/51(ساله  18تا  6آموز  دانش 21111نشان دادند كه در كل 

نوع ) 8/73(ترين  ، فراوان)درصد پسر 6/48درصد دختر و 

آموزان از انواع  روغن مصرفي در تهيه غذا در منزل دانش

طور   انواع غذاهاي سرخ شده به. روغن جامد هيدروژنه بود

آموزان  درصد دانش 7/19بار در هفته و تنها  98/3ين ميانگ

در مطالعه . كردند گاه به غذاي سفره نمك اضافه نمي هيچ

درصد از جوانان از نمك متعارف و متعادل  79حاضر نيز 

تواند يكي از عادات غذايي  كردند كه اين مي استفاده مي

  ).2(مطلوب در ميان جوانان اصفهاني به شمار آيد 

ليوان  5تا  3از جوانان اصفهاني در طول روز،  درصد 40

كنند كه در صورت عدم استفاده از قند  چاي مصرف مي

چاي يكي از . تواند يك عادات غذايي مطلوب به شمار آيد مي

درصد  3/2هاي مهم در ميان مردم است و بيش از  نوشيدني

ايران با جمعيتي حدود يك ). 14(نوشند  مردم دنيا چاي مي

درصد از مصرف  5/4تا  4جمعيت كل جهان حدود  درصد از

كل چاي را به خود اختصاص داده و مصرف سرانه چاي در 

چاي ). 8(بار بيشتر از مصرف سرانه جهان است  4ايران 

داراي فلاوونوئيدها است كه تركيبات پلي فنلي با خواص 

  . باشد  درماني مي

Amitabey اي نشان داد كه  و همكاران در مطالعه

تواند بر روي  يافت فلاوونوئيدهاي چاي نظير كرستين ميدر

كنترل فاكتورهاي خطر دخيل در بروز بيماري ديابت مؤثر 

واقع شود لذا دريافت اين مواد در كنترل عوارض اين بيماري 

  ).17(ثير مثبت دارد أو يا پيشگيري از بروز آن ت
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هاي  تودا و همكاران ثابت كردند كه عصاره 1989در سال 

زا  هاي بيماري ي باعث مرگ يا جلوگيري از رشد باكتريچا

ميلي گرم  3(شود و غلظتي از چاي موجود در يك فنجان  مي

 ).18(شود  قادر به از بين بردن استافيلوكوكوس مي) در ميلي متر

شعاع حسني و همكاران در مطالعه خود نشان داد كه عصاره 

اكتريسيدي پيلوري اثر ب چاي سبز و سياه روي هليكوباكتر

تأثير مهم چاي، به خصوص چاي سبز   دهنده دارند كه نشان

هاي معده است     در كاهش ناقلين اين عامل و كاهش زخم

)19.(  

حجم كم نمونه، انتخاب : هاي اين مطالعه شامل محدوديت

فقط دختران لذا تعميم پذيري مطالعه فقط منحصر به دختران 

ات غذايي دانشجويان در اين مطالعه فقط به عاد. باشد مي

هاي غذايي در  پرداخته شد و ساير اطلاعات مربوط به دريافت

از نكات مثبت اين پژوهش . مقالات ديگر گزارش شده است

ها  به سادگي آناليز گرديد و نمونه. گير نبود ها وقت نامه پرسش

مشخص نمودن عادات غذايي هر جمعيتي . قابل فهم بودند

ريزي مداخلات لازم  ريزي و طرح هتواند به ضرورت برنام يم

  .براي آن جمعيت كمك كننده باشد

  بحث

عادات نامطلوب جاري در شيوه زندگي جوانان و نوجوانان 

ي ما، علاوه بر اين كه  تهديدي براي سلامتي اين   جامعه

شود، كشور ما را در معرض  پذير تلقي مي گروه سني آسيب

دهه آينده قرار  2طي  واگير در هاي غير  خطر اپيدمي بيماري

تواند به كاهش  پيروي از شيوه سالم زندگي مي. داده است

 - هاي قلبي هاي غير واگير از جمله بيماري خطر بيماري

  . كمك كند... عروقي، ديابت، چاقي و 

استفاده از غذاهاي چرب و مصرف غذاهاي آماده از عادات 

اين بر . غذايي نادرست در دختران جوان شهر اصفهان بود

ه الگوي ياي و ارا اساس، گنجاندن متون آموزشي تغذيه

تواند راهكارهاي مناسبي جهت  صحيح مصرف مواد غذايي مي

  .ارتقاي سلامت جامعه باشد
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Describing the dietary habits of Isfahan young girls: assessing the status 
of tea consumption, processed foods, fats and cooking methods 

 
 

Azam Borzoei1, Leila Azadbakht2
 

Abstract 
Background: Drinking a high amount of tea, cooking methods, dietary habits and different spices 
used during the cooking process could be associated with different chronic diseases such as 
overweight and hypertension. This study was conducted with regards to the prevention 
importance of these disorders from an early age. 

Methods: A representative sample of 110 young females aged between 18 and 28 years old were 
selected randomly from Isfahan University of Medical Science, Iran. Usual dietary intakes were 
assessed using a validated questionnaire. Anthropometric indices and the blood pressure were 
evaluated using standardized methods. The Obesity and overweight were defined as BMI ≥ 30 
kg/m2 and BMI = 25 to < 30 kg/m2 respectively. Abdominal adiposity was defined as WC> 
88cm. 
Findings: Based on the findings of the study, 51% of the girls consumed less than 3 cups of tea, 
40% consumed 3 to 5 cups and 9% consumed more than 5 cups a day. Only 2% of the studied 
population used coffee. 50% of the girls didn’t use fast food and 44.5% used fast food 2 times a 
week. 5.5% of the studied population consumed fast food more than 2 times a week. 44.5% of 
girls used high fat foods and 54.5% used low fat foods. 54.5% of the population used non 
hydrogenated vegetable oils, 36.4% used frying oils, 7.3% used hydrogenated vegetable oils and 
1.8% used animal oils (ghee). 
Conclusion: Consuming high fat foods and fast food were unhealthy habits among young females 
in Isfahan. Therefore, correcting the dietary habits and the cooking methods is essential among 
young female students. 
Key words: Dietary Habits, Young Females, Fast Food, Trans Fatty Acids 
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