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Abstract 
 

Introduction: Today, consuming junk foods and unhealthy snacks are very common in children. This study 
aimed to investigate the effects of parent education on reducing the consumption of unhealthy snacks in first 
and second elementary female students in Eghlid city. 
Methods: In this experimental-interventional study,102 students of first and second grade (51 in the 
intervention group and 51 in the control group) participated. The intervention was in the framework of 
social-cognitive theory and two training sessions for parents during the group discussion and question and 
answer and distributing pamphlets. The data collection tool was a questionnaire designed to assess the 
impact of intervention in two stages, which was completed by parents before and three months after the 
intervention. 
Results: After the intervention, the frequency of consumption of unhealthy snacks had a significant decrease 
in students (P=0.0001).  However, significant changes was not observed in the control group  ( p=0.352). 
There was a significant increase among structures of social- cognitive theory as well as Awareness 
(p=0.002), attitudes toward behavioral outcomes (p=0.0001), access p=0.001) and social support 
(p=0.0001). 
Conclusion: According to the results, we can say that a family-based intervention based on parent education 
within the framework of social-cognitive theory can reduce the consumption of unhealthy snacks in primary 
school students 
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اجتماعي بركاهش مصرف ميان  -تعيين ميزان تاثير آموزش والدين بر مبناي نظريه شناختي

 اقليدوعده هاي ناسالم در دانش آموزان دختر پايه اول و دوم ابتدايي شهر 
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 چكيده
مطالعه  است. شايع بسيار دانش آموزان در ناسالم هاي وعده ميانتنقلات و  زياد مصرف امروزه  مقدمه:

حاضر  با هدف بررسي تاثير آموزش والدين بر كاهش مصرف ميان وعده هاي ناسالم در دانش آموزان 
 دختر پايه اول و دوم ابتدايي شهر اقليد بر اساس نظريه شناختي اجتماعي انجام شد.

   فر دانش آموز پايه اول و دومن 102اين مطالعه از نوع مداخله اي بوده و تعداد  روش بررسي:
نفر در گروه كنترل) در آن شركت داشتند. مداخله در چارچوب نظريه  51نفر در گروه مداخله و  51(

اجتماعي كه شامل سازه هاي ....صورت گرفته و طي دو جلسه آموزشي براي والدين با روش  -شناختي
موزشي صورت گرفت. ابزار گردآوري اطلاعات، بحث گروهي و پرسش و پاسخ و توزيع جزوه آ

پرسشنامه بوده كه به منظور ارزيابي تاثير مداخله، در دو مرحله قبل و سه ماه بعد از مداخله توسط والدين 
 دانش آموزان تكميل گرديد.

پس از مداخله، ميانگين  نمره بسامد مصرف ميان وعده هاي ناسالم مورد بررسي در دانش  يافته ها:
رسيد كه كاهش پس از مداخله  39/12  ±29/5در قبل از مداخله به  5/16   ±76/7از زان گروه مداخلهآمو

اما در گروه كنترل تغيير معني داري در مصرف اين مواد    ) =0001/0Pمعني داري را نشان مي دهد ( 
آگاهي   اجتماعي نيز براي  -. از ميان سازه  هاي نظريه شناختي)=352/0p(غذايي مشاهده نشد 

) 002/0p=   ،(نگرش نسبت به پيامد رفتار)0001/0p=   ،( دسترسي) 001/0p=  ،(و حمايت اجتماعي   
) 0001/0p=  (  را نشان داد.افزايش معني داري  

با توجه به نتايج بدست آمده مي توان گفت كه يك مداخله خانواده محور بر اساس  نتيجه گيري:
اجتماعي مي تواند در كاهش مصرف ميان وعده هاي ناسالم  -آموزش والدين در چارچوب نظريه شناختي

 در دانش آموزان دبستاني موثر باشد.
 

 .اجتماعي، آموزش -ميان وعده، والدين، دانش آموز، نظريه شناختي واژه هاي كليدي:
 باشد مي شهيد صدوقي يزد پزشكي علوم دانشگاه پژوهشي و آموزشي ازپايان نامه تحصيلي مصوب معاونت برگرفته مقاله اين

 .است گرديده محترم دانشكده اجرا مديريت مالي حمايت با كه
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  مقدمه

 تغييرات و بدن سريع رشد دليل به كودكي هاي سال

 .)1يابد( مي افزايش بدن اي تغذيه نيازهاي رواني و بيولوژيكي

رشد و تكامل مطلوب كودكان در گرو تغذيه صحيح و عادات 

غذايي مناسب است. تغذيه نامناسب كودكان، مقاومت آنان را 

بيماري و مرگ و مير و  افزايشدر برابر عفونت كاهش داده و 

   .)2رشد فيزيكي و فكري كودك را در پي دارد( تعويق

 بر شده و  تثبيت در كودكي فرد غذايي عادات عمده بخش

 رفتارهاي لذا ايجاد  .است موثر عمر تمام در وي سبك زندگي

هاي  اولويت از يكي به بايد  كودكان در اي تغذيه سالم

توجه به تغذيه كودك از اين  .)3( شود تبديل جامعه يبهداشت

جهت حائز اهميت است كه حساسترين و آسيب پذيرترين گروه 

     اد غذايي تشكيل سوء تغذيه و كمبود مو زمينهاجتماع را در 

 ).4،2( دهند مي

 و سبزيجات، ميوه كم مثل مصرف عادات غذايي امروزه  

 وعده ميان و آماده غذاهاي زياد نخوردن صبحانه ، مصرف

 از يكي است. شايع بسيار دانش آموزان ارزش در كم هاي

 نوجواني، و كودكي دوران به اي مربوطه تغذيه مشكلات

). 5(است  نامناسب هاي وعده ميانتنقلات و  از زياد استفاده

كاهش اشتهاي دانش  طرفي بامصرف بي رويه اين مواد از 

 آنانآموزان، فرصت تغذيه با غذاهاي مغذي سفره خانوار را از 

اين مواد حاوي قند، نمك و  چونديگر  طرفمي گيرد و از 

ه چربي زيادي هستند زمينه ساز ابتلا به بيماريهاي مزمن از جمل

چاقي، ديابت، فشار خون، سرطان و ... در سالهاي بعدي زندگي 

بسياري از كودكان و نوجوانان به ميزان بالايي   ).6خواهد بود (

كنند و ميوه و سبزي و لبنيات كافي  استفاده مياين گونه مواد از 

تواند منجر به  عدم دريافت مواد مغذي لازم مي و اين خورند نمي

 عامل يك عنوان به تغذيهبر اين علاوه  ).7(شود  بروز بيماري

آموزان نيز  دانش تحصيلي موفقيت بر تواند مي سلامتي در مهم

 ).8(باشد مؤثر

 در ي زندگي شيوه تغيير مهم نقش گر بيان اپيدميولوژي شواهد

 غذايي هاي است و عادت مزمن هاي بيماري خطرساز عوامل

نظر به اينكه  مطرح هستند. زندگي ي شيوه از جزيي عنوان به

 و) 9( شيوه زندگي كودكان تابع شيوه زندگي والدين آنان است

با توجه به اينكه براي دانش آموزان مقطع ابتدايي،  والدين (در 

عمل در زمينه  يدرجه اول مادر و سپس پدر) مهمترين راهنما

آموزش تغذيه به والدين  ،باشند رفتارهاي تغذيه اي مي

اتخاذ رفتارهاي درست تغذيه اي از  خصوص مادر مي تواند درب

البته ويژگي هاي محيط فيزيكي  .)10(جانب كودكان  مفيد باشد

، محدوديت هاي خانوادهآموزش و پرورش،  مثل و اجتماعي

 تغذيهشدت، الگوهاي به زماني، و نفوذ انواع غذاهاي خارجي 

دهد. پدر و مادر نيز از طريق  كودكان را تحت تاثير قرارمي

رفتارها، نگرش ها، و سبك تغذيه خود نقش مستقيم در 

در خانواده هايي كه  ).11دارند (الگوهاي غذا خوردن كودكان 

بيشتر مبادرت به خريد فست فود و نوشابه هاي گازدار و  والدين،

تنقلاتي مثل چيپس و در دسترس قرار دادن اين اقلام براي 

در فرزندانشان نسبت به  مواد اين مصرفنند ك فرزندان مي

         قرار آناندر دسترس  كمتر خانواده هايي كه اين مواد را

  ).12(دهند بيشتر است  مي

هاي تغذيه اي  به اينكه والدين نقش كليدي در انتخاب نظر 

كودكان دارند، اگر آگاهي، نگرش و رفتارهاي والدين در 

دكان بهبود يابد، برخورداري از ارتباط با مسائل تغذيه اي كو
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با توجه به واهد شد. خرژيم غذايي مفيد براي كودكان تضمين 

نياز به آموزش رفتارهاي تغذيه اي در  ،غذايينامناسب الگوهاي 

مطالعه باران هاشمي و  ).6( كند مورد كودكان اهميت پيدا مي

همكاران نشان مي دهد كه يك برنامه مداخله اي خانواده محور 

اجتماعي مي تواند باعث افزايش  -بر اساس تئوري شناختي

مصرف ميوه و سبزيجات به عنوان ميان وعده در بين دانش 

مطالعه پروين پور عبداللهي نشان داده كه ). 7(آموزان گردد

شركت والدين در جلسات آموزشي تغذيه باعث افزايش امتياز 

اي كه مطالعه  .)6آگاهي و عملكرد دانش آموزان شده است(

با هدف حذف  1384 توسط موسي صالحي و همكاران در سال

سوء تغذيه از مدارس راهنمايي دخترانه شيراز انجام گرفته 

، مصرف ميان در قالب مدل ادراكي توانست با آموزش والدين

درصد بهبود  25وعده هاي سالم در دانش آموزان را به ميزان 

و همكاران در  ). نتايج مطالعه اوكسانا متوينكو13( بخشد

حاكي از آن است كه  آموزش به والدين دانش  2006سال

در صد بهبود در انتخاب ميان وعده هاي سالم تر  2/33آموزان، 

  ). 14را نشان مي دهد (

 آموزشي بر برنامه هاي مؤثرترين كه دهد مي نشان تحقيقات

 الگوهاي تغيير از كه هستند مبتني محور نظريه رويكردهاي

نظريه يادگيري با توجه به اينكه در ). 15( اند گرفته هريش رفتار

اي نيز ناميده  اجتماعي ، كه نظريه يادگيري مشاهده -شناختي

بافت اجتماعي و محيطي كه رفتار در آن بر  )16( شده است،

اينكه باتوجه ) و 17(آموخته و نگهداري مي شود تأكيد شده 

، يك كودك بيشتر تحت تاثير محيط خانه وخانواده مي باشد

مطالعه خانواده محور كه بر مبناي آموزش والدين و بر اساس 

تواند در بهبود رفتارهاي  اجتماعي انجام شود مي -نظريه شناختي

  تغذيه اي دانش آموزان دبستاني موثر باشد.

  بررسيروش 

 بررسي مورد پژوهش حاضر از نوع تجربي مي باشد و متغيرهاي

گروه دو  در و مداخله از بعد ماه سه و قبل اي طور مقايسه به

جمعيت مورد  .گرفتند قرار سنجش مورد مداخله و كنترل

دانش آموزان دختر پايه اول و دوم مقطع ابتدايي  ،مطالعه

  باشند. مي 93شهرنشين اقليد، در سال

نفر دانش آموز مورد مطالعه از دو مدرسه  به عنوان  110تعداد 

درصد ريزش جهت انجام  5مدارس مداخله و كنترل با احتمال 

مطالعه (يك مدرسه به عنوان مداخله و يك مدرسه به عنوان 

  اب شده اند.كنترل) انتخ

ابتدا با معرفي از طريق دانشگاه علوم پزشكي يزد با آموزش و 

پرورش شهرستان اقليد، هماهنگي لازم صورت گرفته و دو 

مدرسه كه از نظر منطقه، محيط مدرسه و طبقه اجتماعي دانش 

آموزان مشابه اند به عنوان مدارس مداخله و كنترل جهت انجام 

فاده از روش نمونه گيري تصادفي از با است. مطالعه انتخاب شدند

نفر از  55بين دانش آموزان دختر پايه اول و دوم ابتدايي تعداد 

هر مدرسه انتخاب گرديدند. سپس با رضايت خانواده، پرسشنامه 

ها در مرحله پيش آزمون، توسط والدين دانش آموزان تكميل 

  گرديد. 

مطالب ن، پس از انجام هماهنگي ها ي لازم با مدارس و والدي

اجتماعي تهيه شد. روايي  -آموزشي در چارچوب نظريه شناختي

مطالب برنامه آموزشي با استفاده از نظر  متخصص تغذيه مورد 

  تاييد قرار گرفت. 
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اهميت  با محتوايپس از آن در مرحله اول يك جلسه آموزشي 

تغذيه صحيح، مصرف انواع ميان وعده هاي ناسالم و مضرات آن 

در كودكان و نقش پدر و مادر در انتخاب آنها با والدين تشكيل 

شد ( جهت ارتقاء آگاهي و نگرش نسبت به پيامد رفتار). يك 

هفته پس از آن، دومين جلسه آموزشي با محتواي مرتبط با ديگر 

اجتماعي در پرسشنامه  -شناختي سازه هاي مورد بررسي نظريه

با روش پرسش و پاسخ برگزار گرديدد. در طي اين جلسه سعي 

شد كه ميزان توانمندي والدين براي تهيه ميان وعده هاي سالم و 

ميوه و سبزيجات  مانند جايگزيني ميان وعده هاي سالم و مغذي

يان م چند نوعدستور تهيه  ارائهبا  همراهميان وعده هاي ناسالم با 

كه آنها مي توانند بهترين  آگاهي از اينچنين  و همسالم وعده 

كنترل كننده و تاثير گذارترين افراد بر رفتارهاي تغذيه اي 

فرزندشان باشند را ارتقاء داد (جهت ارتقاء خودكارآمدي)، به 

والدين متذكر گرديد كه فرزندانشان با مشاهده رفتارهاي تغذيه 

ز پدر و مادر، رفتارهاي تغذيه اي خوب ا بردارياي آنان و الگو 

يا بد را اتخاذ مي كنند ( جهت ارتقاء رفتار هاي صحيح ناشي از 

يادگيري مشاهده اي)، والدين تشويق گرديدند تا با مهيا كردن 

صبحانه مناسب ، ميان وعده هاي مناسب، ميوه و سبزيجات و 

فزايش اسالم هاي سالم، دسترسي فرزندشان را به مواد  نوشيدني

را  انداده و با كاهش فراهم نمودن مواد ناسالم، دسترسي فرزند

مواد كاهش دهند ( جهت ارتقاء دسترسي به ميان وعده اين به 

هاي سالم) و والدين را تشويق به حمايت از فرزندشان جهت 

مصرف مواد غذايي سالم و ميوه و سبزيجات در بين وعده هاي 

كمتر ميان وعده ها و تنقلات غذايي و تشويق فرزندان به مصرف 

چنين در ادامه  ناسالم كرد (جهت ارتقاء حمايت اجتماعي)، هم

جلسه از والدين خواسته شد تا راهكارهاي كاهش مصرف ميان 

وعده هاي ناسالم، و جايگزيني آنها با ميان وعده هاي سالم را به  

صورت بحث گروهي بيان كنند. در پايان يك جزوه آموزشي 

ت مهم پيرامون مضرات مصرف ميان وعده هاي ناسالم شامل نكا

چنين دستور تهيه چند نوع ميان وعده سالم  در كودكان  و هم

به والدين ارائه گرديد.  شدكه تحت نظر متخصص تغذيه تهيه 

تكميل مجدد پرسشنامه ها در مرحله پس آزمون، سه ماه پس از 

  اجراي برنامه آموزشي انجام گرفت.

ن برنامه آموزشي سعي شد با آموزش در زمينه در طي اجراي اي

اجتماعي، نمره هر كدام  -سازه هاي مورد بررسي نظريه شناختي

از سازه ها را ارتقا داد، تا بدين وسيله مصرف ميان وعده هاي 

 ناسالم و غير مغذي در دانش آموزان كاهش يابد. 

ابزار جمع آوري اطلاعات پرسشنامه محقق ساخته شامل سه 

بسامد مصرف ميان وعده هاي ناسالم در دانش  -1امه: پرسشن

پرسشنامه طراحي شده بر اساس سازه هاي  -2آموز، پدر و مادر 

اطلاعات دموگرافيك دانش آموز  -3اجتماعي  -نظريه شناختي

نفر متخصص آموزش  3كه روايي آن توسط و والدين است 

دو بار نفر متخصص تغذيه تاييد شد و پايايي آن با  3بهداشت و 

نفر به فاصله يك هفته با استفاده از  20تكميل پرسشنامه توسط 

  آلفاي كرونباخ به دست آمد.

بعد از تكميل پرسشنامه ها  در مرحله پس آزمون، داده ها 

 وارد  spss  20 كدبندي شده و با استفاده از نرم افزار آماري

براي مقايسه  گرفت.كامپيوتر شده و مورد تجزيه و تحليل قرار 

ميانگين نمره مصرف ميان وعده ها در قبل و بعد از مداخله با 

براي  و Wilcoxonتوجه به نرمال نبودن داده ها از آزمون 

  Whitenyمقايسه دو گروه كنترل و مداخله از آزمون 

Mann– استفاده شد. جهت مقايسه نمره سازه هاي نظريه در قبل
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   و همكاران محمودآبادسيد سعيد مظلومي 

 1397 هفدهم،شماره اول ،فروردين و ارديبهشتسال                                                        طلوع بهداشت يزد ماهنامه علمي پژوهشي دو

 

 

و  Wilcoxon و T-Test Pairdو بعد از مداخله از آزمون  

-Tبراي مقايسه سازه ها در دو گروه كنترل و مداخله از آزمون 

Test  و Whiteny   Mann– .استفاده شد  

  يافته ها

دانش آموز و والديني كه در مطالعه شركت  110از مجموع 

نفر در گروه  51نفر در گروه مداخله و  51نفر ( 102داشتند 

در  9/54رساندند. در گروه مداخله آزمون) مطالعه را به پايان 

در پايه دوم و در گروه  1/45صد دانش آموزان در پايه اول و 

درصد در پايه دوم   1/47در صد درپايه اول و  9/52كنترل 

مشغول به تحصيل بودند. ميانگين سني دانش آموزان گروه 

  سال بود.  5/7 ±54/0و گروه كنترل  52/7±5/0مداخله 

ديده مي شود، ميانگين دفعات  1ر جدول همان گونه كه د 

مصرف ميان وعده هاي ناسالم در بين دانش آموزان و والدين 

آنها در دو گروه مداخله و كنترل در ابتدا تفاوت معني داري 

  نداشت. 

پس از انجام مداخله ميانگين دفعات مصرف در دانش آموزان و 

مادران گروه مداخله تفاوت معني داري را نشان داد ولي نمره 

  پدران تغيير معناداري نداشت. 

در گروه كنترل نيز ميانگين نمره در دانش آموزان و مادران  

تغيير معناداري نشان نداد و در پدران افزايش معنادار مصرف 

  وعده هاي نامناسب مشاهده شد.  ميان

نوع ميان وعده ناسالم  10ميانگين نمره مصرف  2در جدول 

مورد بررسي در اين مطالعه به طور مجزا نشان داده شده است كه 

مي دهد بيشترين ميزان مصرف در دانش آموزان، مربوط   نشان

به چيپس و پفك مي باشد و در پايان مطالعه هم بيشترين كاهش 

  در مصرف اين اقلام مشاهده گرديد. 

  
  :  نمره بسامد مصرف ميان وعده هاي ناسالم و تغييرات آن در دو گروه مداخله و كنترل1جدول 

مره بسامد مصرف ميان ن
  وعده هاي ناسالم

  P  بعد از مداخله قبل از مداخله  گروه

ميانگين و انحراف
  معيار

فاصله ميان ميانه
  چاركي

ميانگين و انحراف 
  معيار

فاصله ميان   ميانه
  چاركي

             

  0001/0  7  12  39/12 ± 29/5 12 14 5/16±76/7  مداخله دانش آموز
  352/0  10  15  05/16  ± 73/7 11 14 8/15±72/7  كنترل

P  841/0 021/0  
  0001/0  5  7  76/6  ± 29/3 8 10 45/10±83/4  مداخله مادر

  924/0  7  9  10/ 09 ± 64/5 7 9 76/9 ±49/4  كنترل
P  514/0 001/0  

  391/0  5  6  98/6 ± 22/4 6 5 01/7±6/5  مداخله پدر
  229/0  5  6  29/7 ± 51/5 7 6 8/6±64/5  كنترل

P  820/ 722/0  
P-value  .با استفاده از آزمون من ويتني و ويلكاكسون محاسبه گرديد 
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  ... اجتماعي بركاهش مصرف ميان وعده هاي ناسالم در -تعيين ميزان تاثير آموزش والدين بر مبناي نظريه شناختي 

 1397 هفدهم ،شماره اول ،فروردين و ارديبهشتسال                                                        طلوع بهداشت يزد ماهنامه علمي پژوهشي  دو

 

 
 مورد ميان وعده هاي ناسالم و تغييرات آن در دانش آموزان دو گروه مداخله و كنترل 10: نمره بسامد مصرف 2جدول 

  P گروه كنترل  گروه مداخله  زمان  مصرف انواع ميان وعده
ميانگين و 

  انحراف معيار
فاصله ميان   ميانه

  چاركي
ميانگين و 

  انحراف معيار
فاصله ميان   ميانه

  چاركي
  982/0  2  2  82/1 ± 19/1  2  2  82/1 ± 16/1  قبل از مداخله  نوشابه هاي گازدار

  003/0  2  2  96/1 ± 13/1  2  1  17/1 ± 12/1  بعداز مداخله
P 0001/0  052/0  

 نوشيدني و آبميوه هاي
  صنعتي

  789/0  2  2  88/1 ± 25/1  2  2  92/1 ± 23/1  قبل از مداخله
  046/0  2  2  11/2 ± 22/1  1  2  64/1 ±  16/1  بعداز مداخله

P  016/0  018/0  
  763/0  2  2  41/2 ± 23/1  2  2  49/2 ± 25/1  قبل از مداخله  چيپس و پفك

  008/0  2  2  37/2 ± 28/1  1  2   64/1 ± 09/1  بعداز مداخله
P  0001/0  480/0  

  884/0  2  1  47/1 ±33/1  1  1   43/1 ± 26/1  قبل از مداخله  لواشكهاي بازاري
  112/0  1  1  54/1 ± 34/1  2  1  19/1 ± 89/0  بعداز مداخله

P  057/0  435/0  
  335/0  1  2  76/1 ±  27/1  2  2  2  ± 21/1  قبل از مداخله  شكلاتها ي رنگي

  051/0  2  2  7/1 ± 36/1  2  1  21/1 ± 04/1  بعداز مداخله
P  0001/0  548/0  

  054/0  2  2  98/1  ± 28/1  2  2  15/2 ±  2/1  قبل از مداخله  تنقلات و آجيل شور
  303/0  2  2  94/1 ±  39/1  2  2  19/2  ± 23/1  بعداز مداخله

P  761/0  663/0  
شيرينيجات و 

بيسكوئيتهاي  خامه اي يا 
  كرمدار

  855/0  1  1  31/1 ±08/1  2  1  27/1 ±  05/1  قبل از مداخله
  478/0  2  1  17/1 ± 17/1  2  1  03/1  ± 97/0  بعداز مداخله

P  083/0  071/0  
غذاهاي حاوي سوسيس 

  و كالباس
  482/0  1  0  64/0 ± 95/0  1  0  76/0  ± 05/1  قبل از مداخله
  066/0  1  1  82/0 ± 05/1  1  0  56/0  ± 7/0  بعداز مداخله

P    131/0   020/0  
سرخ شده و غذاهاي 
  چرب

  521/0  1  1  66/1 ±  97/0  1  2  78/1 ±  96/0  قبل از مداخله
  016/0  1  1  56/1 ± 11/1  1  1  03/1  ± 87/0  بعداز مداخله

P  0001/0  210/0  
  847/0  1  1  84/0  ± 9/0  1  1  86/0  ± 89/0  قبل از مداخله  غذاهاي حاوي پنير پيتزا

  261/0  1  1  82/0 ± 9/0  1  1  66/0  ± 73/0  بعداز مداخله
P  090/0  927/0  

P-value    .با استفاده از آزمون من ويتني و ويلكاكسون محاسبه گرديد 
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   و همكاران محمودآبادسيد سعيد مظلومي 

 1397 هفدهم،شماره اول ،فروردين و ارديبهشتسال                                                        طلوع بهداشت يزد ماهنامه علمي پژوهشي دو

 

 
  امتياز سازه هاي آگاهي، خودكارآمدي و دسترسي و تغييرات آن در دو گروه مداخله و كنترل  :3جدول 

  P گروه كنترل  گروه مداخله  زمان  متغير
ميانگين و 

  انحراف معيار
فاصله ميان   ميانه

  چاركي
ميانگين و 

  انحراف معيار
فاصله ميان  ميانه

 چاركي

  468/0  2  13  09/13 ± 96/0  2  13  15/13 ± 94/0  قبل از مداخله  آگاهي
 006/0  1  13  19/13 ± 89/0  1  14  62/13 ± 59/0  بعداز مداخله

  P  002/0  059/0  
  080/0  2  14  03/14 ± 29/1  2  14  21/14 ± 33/1  قبل از مداخله  خودكارآمدي

  101/0  2  14  92/13 ± 12/1  1  14  25/14 ±99/0  بعداز مداخله
P  690/0  593/0  

  117/0  3  12  37/12 ± 52/1  2  13  88/12 ± 76/1  قبل از مداخله  دسترسي
  0001/0  3  12  45/12  ±52/1  1  15  19/15 ± 8/0  بعداز مداخله

P  001/0  305/0  
  با استفاده از آزمون من ويتني و ويلكاكسون محاسبه گرديد. P-valueداده ها داراي توزيع نرمال نبوده و  

  

  :  امتياز سازه هاي نگرش، يادگيري مشاهده اي و حمايت اجتماعي و تغييرات آن در دو گروه مداخله و كنترل4جدول 

  P گروه كنترل  گروه مداخله  زمان  متغير
 ميانگين و انحراف معيار  انحراف معيارميانگين و 

        
نگرش نسبت به پيامد 

  رفتار
  625/0  64/55 ±  82/3  01/55 ±  56/3  قبل از مداخله
  0001/0  86/55 ± 65/3  41/63 ± 72/1  بعداز مداخله

P  0001/0  132/0  
  204/0  13/16 ±77/1  86/15 ± 81/1  قبل از مداخله  يادگيري مشاهده اي

  200/0  09/16  ±7/1  47/16 ± 6/1  مداخلهبعداز 
P  133/0  917/0  

  060/0  6/12 ± 18/2  8/11  ± 69/1  قبل از مداخله  حمايت اجتماعي
  002/0  54/12 ± 07/2  29/15  ± 8/0  بعداز مداخله

P  0001/0  569/0  
 با استفاده از آزمون تي تست و تي زوجي محاسبه گرديد.  P-valueداده ها نرمال بوده و 

نمره سازه هاي مورد بررسي نظريه درابتدا در  3با توجه به جدول 

دو گروه يكسان بود و تفاوت معني داري را نشان نداد. پس از 

آگاهي، نگرش نسبت  مداخله از ميان سازه هاي مورد بررسي ما

اميد پيامد، دسترسي و حمايت اجتماعي افزايش معني داري را  به

در گروه مداخله  نشان داد ولي تفاوت معني داري در نمره گروه 

  .كنترل مشاهده نگرديد
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  بحث و نتيجه گيري

   در مطالعه حاضر تاثير مداخله آموزشي  بر اساس نظريه

اجتماعي بر كاهش مصرف ميان وعده ها ي ناسالم در  -شناختي

دانش آموزان دختر پايه اول و دوم ابتدايي شهر اقليد در سال 

مورد بررسي قرار گرفت. يافته هاي اين مطالعه بيان گر  1394

كاهش معني دار مصرف ميان وعده هاي ناسالم در دانش 

) 1391آموزان گروه مداخله مي باشد. مطالعه محمدي زيدي ( 

ساس تئوري رفتار در ارتباط با مصرف صبحانه و ميان وعده بر ا

) بيان گر كاهش معني دار مصرف ميان 5برنامه ريزي شده (

وعده هاي ناسالم در دانش آموزان بر مبناي يك مداخله 

  آموزشي تئوري محور است. 

) كه يك مداخله خانواده محور 1390نتايج مطالعه هاشمي (

اجتماعي در زمينه مصرف ميوه و  -برمبناي نظريه شناختي

  ) نيز مويد اين مطلب مي باشد. 7( سبزيجات بود

) در زمينه تاثير برنامه آموزشي بر 18مطالعه رحيمي كيان (

) نيز بيان گر اين 1386رفتارهاي پيشگيري كننده از استئوپروز (

مطلب است كه آموزش دانش آموزان به همراه والدين نتيجه 

بخش تر از آموزش به خود دانش آموزان است و كه نشان 

ثير مثبت در گير كردن والدين دانش آموزان در برنامه دهنده تا

   هاي آموزشي مي باشد.

) در زمينه تاثير آموزش بر آگاهي، 19( هم چنين مطالعه وكيلي

نگرش و عملكرد دانش آموزان در مصرف شير و لبنيات 

) نشان داد كه آموزش صرف به خود دانش آموزان كه 1388(

ي پايه ريزي نشده با وجود بر اساس هيچ گونه مدل و نظريه ا

افزايش آگاهي و نگرش، تغيير معني داري در عملكرد دانش 

آموزان ايجاد نكرد كه مويد تاثير بيشتر آموزشهاي نظريه محور 

  و درگيري والدين در زمينه مسائل تغذيه دانش آموزان مي باشد.

مصرف ميان وعده هاي ناسالم در والدين نيز در پايان مطالعه 

كاهش يافت. البته اين كاهش در پدران معنادار نبود ولي در 

) نيز 10مادران معنادار بود و  همان طور كه مطالعات پيشين (

نشان داده اند، ميتوان گفت مهم ترين الگو و راهنماي عمل در 

نين دبستان، والدين آنها به زمينه مسائل تغذيه براي كودكان س

  خصوص مادر مي باشد. 

            در بين سازه هاي مورد بررسي مريوط به تئوري 

اجتماعي، آگاهي در والدين دانش آموزان گروه  -شناختي

مداخله، پس از آموزش افزايش معني داري مشاهده گرديد. 

) جهت افزايش 1999مطالعه اي كه در يونان توسط مانيوس (

آگاهي دانش آموزان و والدين در زمينه تغذيه و اطلاعات 

) انجام شد بيان گر ارتقاء آگاهي در والدين و 20بهداشتي (

  دانش آموزان، پس از آموزش است. 

) 7) در زمينه مصرف ميوه و سبزيجات (1390مطالعات هاشمي (

) در مورد مصرف تنقلات بي ارزش به 1384و پورعبدلهي (

)  نيز بيان گر افزايش آگاهي در والدين و 6عنوان ميان وعده (

نبال مداخله آموزشي مي باشد كه با نتايج اين دانش آموزان  به د

  مطالعه هم خواني دارد.

 -از ديگر سازه هاي مورد سنجش مربوط به نظريه شناختي

اجتماعي، نگرش نسبت به اميد پيامد است كه پس از اجراي 

 مداخله در گروه مداخله افزايش معناداري يافت. مطالعه چانجما

ايي چرب در تايوان ) در جهت كاهش مصرف مواد غذ1997(

  ) كه بر اساس نظريه شناختي اجتماعي انجام گرفت نيز مويد 21(
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                افزايش نمره نگرش پس از آموزش در بين دانش آموزان 

مي باشد. اين نتايج بيان گر اين مطلب است كه اگر نگرش افراد 

د نسبت به پيامد رفتارهاي ناسالم تغذيه اي ارتقاء يابد مي توان

  منجر به تصحيح اين گونه رفتارها شود. 

        خودكارآمدي سازه مورد بررسي ديگري از نظريه 

اجتماعي در مطالعه حاضر است كه با وجود اينكه  -شناختي

امتياز آن پس از مداخله در گروه مداخله افزايش يافت ولي اين 

  افزايش معنادار نبود. 

              خودكار) در زمينه تاثير آموزش بر 1389مطالعه صفوي (

) بيانگر افزايش 3آمدي رفتارهاي تغذيه اي دانش آموزان (

چنين  خودكارآمدي و بهبود تغذيه در دانش آموزان بوده و هم

مويد تغيير در خودكارآمدي  2005) در سال 22مطالعه چينگ (

افراد پس از آموزش و به دنيال آن بهبود در عادات تغذيه اي 

  د. دانش آموزان مي باش

     معني دار نشدن افزايش نمره خودكارآمدي در اين مطالعه 

مي تواند به دليل كارمند بودن تعدادي از مادران باشد كه 

فرصت كافي جهت بودن در كنار فرزندان وهم چنين حاضر 

  كردن صبحانه يا ميان وعده مناسب براي فرزندشان را ندارند.

مداخله با  ر گروهنمره يادگيري مشاهده اي پس از آموزش، د

                وجود اينكه افزايش داشت ولي تفاوت معني داري را نشان

) در زمينه دريافت ميوه و سبزي 1390نمي دهد. مطالعه هاشمي (

) پس از مداخله با وجود افزايش در امتياز 7در دانش آموزان (

يادگيري مشاهده اي تفاوت معني داري را  نشان نداد، اما 

آموزش توانست سبب بهبود در مصرف والدين شود كه مويد 

  نتايج بدست آمده در اين مطالعه مي باشد.

نمره دسترسي، در گروه مداخله پس از آموزش افزايش 

) 2010معناداري را نشان مي دهد. مطالعه خانواده محور پيرسون (

) توانست با افزايش 23نيز در زمينه دريافت ميوه و سبزيجات (

دسترسي و فراهمي ميوه و سبزيجات، مصرف اين مواد را در 

  دانش آموزان افزايش دهد. 

              با تشويق والدين به افزايش فراهمي ميان  مطالعه حاضر نيز

مغذي و كاهش دسترسي فرزندان، به ميان  وعده هاي سالم و

  كاهش  به  و   داده ي را افزايش ـسالم نمره دسترس ده هاي ناـوع

  مصرف مواد ناسالم در يين آنان كمك كند.

حمايت اجتماعي آخرين سازه مورد بررسي مربوط به  نظريه 

اجتماعي در اين مطالعه است كه در پايان مطالعه، در  -شناختي

  گروه مداخله افزايش معناداري را نشان داد. 

) كه در زمينه ارتقاء مصرف ميوه و 1391مطالعه نجيمي (

) بر اساس نظريه 24سبزيجات در دانش آموزان ابتدايي (

  اجتماعي انجام شد نيز مويد اين نتيجه است.  -تيشناخ

نتايج مطالعه حاضر ييانگر اين مطلب است كه پس از آموزش به 

والدين ميزان حمايت اجتماعي آنان از فرزندان در زمينه تغذيه، 

كه همان فراهمي مواد سالم و تشويق فرزندان به مصرف مواد 

مي باشد  سالم و دوري از مصرف مواد ناسالم و بي ارزش

افزايش يافته و در كاهش مصرف ميان وعده هاي ناسالم موثر 

بوده است.آموزش مسائل تغذيه اي بر مبناي نظريه ها و مدل ها 

از اين جهت مورد توجه مي باشد كه مطالب آموزشي بر مبناي 

سازه ها به دقت سازمان دهي شده و برنامه آموزشي در يك 

  در مي آيد.  چارچوب برنامه ريزي شده به اجرا

  در اين مطالعه درگير نمودن والدين در آموزش مسائل تغذيه اي 
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اجتماعي كه بيشتر بر محيط  -فرزندان بر اساس نظريه شناختي

فيزيكي و اجتماعي خانواده  به عنوان موثرترين محيط در تغذيه 

كودكان دبستاني تاكيد شده نتيجه خوبي را در بر داشت و همان 

نشان داده اند براي بهبود تغذيه كودكان سنين طور كه تحقيقات 

دبستان، آموزش و درگير كردن والدين در برنامه هاي آموزشي 

  ثمر بخش تر از آموزش به خود كودكان مي باشد. 

  از محدوديت هاي مطالعه حاضر اين است كه امكان مصاحبه با 

تك تك والدين وجود نداشت و پرسش نامه ها توسط خود 

ش خود گزارش دهي تكميل شده است و اين مسئله افراد به رو

  مي تواند در نتايج حاصل از مداخله تاثير گذار باشد. 

از نتايج  اين مطالعه و ديگر مطالعات مشابه مي توان نتيجه گرفت 

اجتماعي كه بر  -كه طراحي يك مطالعه بر مبناي نظريه شناختي

  .اساس آموزش والدين  انجام مي گيرد

موثرتر از يك برنامه آموزشي  صرف باشد و به تواند  مي 

محققان و آموزش دهندگان، توصيه مي گردد كه سازه هاي 

استفاده شده در اين تحقيق در برنامه هاي بعدي بيشتر مورد 

  بررسي و استفاده قرار گيرد.

  تضاد منافع

 گونه هيچ كه دارند مي اعلام مقاله نويسندگان اين مقاله اين

  .وجود ندارد منافعي تضاد

  

  و قدر دانيتشكر

از مسئولين اداره آموزش و پرورش شهرستان اقليد، مسئولين و 

معلمين مدارس ابتدايي دخترانه شهيد محسني و شهيد دباغچي 

       تشكر و قدرداني مي گردد. از دانش آموزان و والدين 

  محترم شان نيز به خاطر همكاري فعالانه، تقدير و تشكر مي شود.
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