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  16/6/93: تاریخ پذیرش                                                                                                     2/3/93: تاریخ دریافت
 چکیده

مختلف مرتبط با شناخت شیوع ناامنی غذایی و عوامل . شیوع ناامنی غذایی در نقاط مختلف جهان داراي الگوي متفاوتی است :سابقه و هدف
بررسی این مطالعه با هدف . هاي مناسب در جهت کاهش یا کنترل میزان شیوع آن موثر باشدریزيها و برنامهگذاري سیاستدر تواند آن می
  .روستایی شهرستان اراك انجام شد خانوارهاي اجتماعی و جمعیتی با آن در- ناامنی غذایی و ارتباط برخی عوامل اقتصاديشیوع 

انتخاب  يامرحله چند یتصادفخانوار روستایی شهرستان اراك که به روش  373تحلیلی روي  -این مطالعه مقطعی توصیفی :هاو روش مواد
براي تعیین . هاي خانوار بودو فرم اطلاعات دموگرافیک و دارایی USDAها پرسشنامه امنیت غذایی آوري دادهابزار جمع. شدند، انجام گردید

و  SPSS 20 هايافزار نرم از استفاده باهاي آماري،  کلیه تجزیه و تحلیل. هاي اصلی استفاده شدي خانوارها از مدل تحلیل مؤلفهوضعیت اقتصاد
STATA  گرفت انجام 11نسخه.  

متغیرهاي جنس . بود% 6/1و % 4/24، %4/50شیوع ناامنی غذایی بدون گرسنگی، با گرسنگی متوسط و با گرسنگی شدید به ترتیب،  :هایافته
داري با ناامنی غذایی نشان داد  سرپرست، سن سرپرست، تحصیلات والدین، تعداد فرزندان، درآمد و وضعیت اقتصادي خانوارها ارتباط معنی

)05/0<P .( به  کننده وضعیت امنیت غذایی خانوار بودداري پیشگویی با کنترل اثر سایر عوامل، فقط وضعیت اقتصادي خانوار به طور معنی
ناامنی % 95طوري که در خانوارهاي با وضعیت اقتصادي پایین در مقایسه با خانوارهاي با وضعیت اقتصادي بالا، نسبت شانس و فاصله اطمینان 

  .بود) 51/1 – 98/8( 68/3غذایی برابر 
ها و مسئولان زیربط جهت  توجه ارگان و با در نظر گرفتن عوامل مرتبط، شیوع ناامنی غذایی در مناطق مورد بررسی بالا بود :گیري نتیجه

  .شود هاي آسیب پذیر و محروم در مقایسه با مناطق شهري احساس می اي در مناطق روستایی به ویژه گروهحمایت تغذیه
  هاي اصلی اجتماعی، تحلیل مؤلفه-ناامنی غذایی، روستا، وضعیت اقتصادي :واژگان کلیدي

  مقدمه 
 در آن تـأمین  کـه  است بشر بنیادین نیازهاي جمله از غذا

ناامنی غـذایی بـه مفهـوم     ).1( است نهفته امنیت غذایی مقوله
دسترسی محدود یا نامطمئن به غذاهاي سالم و کـافی از نظـر   

شـواهد  . )2(باشد هاي قابل قبول اجتماعی می اي و از راهتغذیه
دهد که دستیابی نامطمئن به مواد غذایی هنوز یکـی  نشان می

اي از و بـا طیـف گسـترده    )3(از مشکلات مهم جهـانی اسـت   
نـاامنی  . )2(پیامدهاي سوء تکاملی و بهداشـتی مـرتبط اسـت    

اي پیچیده و چند بعدي است که در سطح فـرد و  غذایی پدیده

شـود و در بـین کودکـان و     خانوار به طور متفاوتی تجربـه مـی  
ناامنی غذایی به دو نوع موقـت  . )4(بزرگسالان هم تفاوت دارد 

قت بر اثر یک حادثـه  گردد؛ که نوع موو مزمن طبقه بندي می
از قبیل از دست دادن شغل ممکن است ایجاد گردد، امـا نـوع   
مزمن ناشی از فقر و عوامل اجتماعی است و بـه طـور مسـتمر    

گـردد  گریبانگیر خانوارها و اقشار کم درآمد و فقیر جامعه مـی 
به طوري که   ،ناامنی غذایی یکی از مشکلات جهانی بوده . )5(

مـردم  میلیون نفري، تعـدادي از   75زایش ، با اف2007در سال 
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 ٣٦

 همیلیون نفر رسید 923به  برند این مشکل رنج میاز که جهان 
 کمبـود  دچـار  ما کشور جمعیت از پنجم یک حدود). 6(است 

بـر   ).7( هستند هاکمبود ریزمغذي دچار از مردم نیمی و انرژي
امنی غذایی اساس نتایج مطالعات انجام شده در ایران، شیوع نا

و ) 10% (32، یـزد  )9% (44، شـیراز  )8% (2/23در کل کشـور  
همچنین شـیوع نـاامنی غـذایی    . است) 11% (20استان تهران 
% 73بورکینافاسـو   ، )12( %70، بولیویـا   )12( %35در فیلیپین 

% 7/5و فنلانـد  ) 14( %43، پاکسـتان  )13% (50، مالزي )12(
ستایی ایران و همچنین شیوع ناامنی غذایی در مناطق رو) 15(

گزارش شده  %4/59برابر با  آذربایجان غربی سوي از جمله قره
هـاي   شیوع ناامنی غذایی در آمریکـا در طـی سـال   ). 16( است

، در بــین کودکــان و  %17در بــین خانوارهــا   2002-1999
ــان  ــین خــانوار 2012و در ســال ) 17( %2/11نوجوان ــا  در ب ه

  ).18(بود % 5/14
عـواملی چـون سـن، تحصـیلات      بر اساس نتایج مطالعـات، 

سرپرست خـانوار، وضـعیت اقتصـادي، میـزان درآمـد، شـغل،       
سال، تعداد فرزندان،  18قومیت، بعد خانوار، داشتن فرزند زیر 

هاي غذایی منطقه با ناامنی غذایی در ارتباط بوده اسـت   عادت
-از بین ایـن عوامـل خطـر، وضـعیت اقتصـادي     ). 5، 19، 20(

ی کنندگان مهم امنیت غـذایی افـراد   اجتماعی یکی از پیشگوی
گردد و بر اساس نتایج مطالعـات  در سراسر جهان محسوب می

شیوع ناامنی غذایی در خانوارهاي فقیر و کم درآمد بالاتر است 
در مطالعــه رامــش و همکــاران در خانوارهــاي شــهر ). 4، 21(

شیراز نسبت شانس ناامنی غـذایی در خانوارهـاي بـا وضـعیت     
 56/9اعی سطح پایین در مقایسه با سطح بـالا  اجتم-اقتصادي

هم چنـین  . به دست آمد) 36/6-44/14%: 95دامنه اطمینان (
بر اسـاس نتـایج مطالعـات شـیوع نـاامنی غـذایی در منـاطق        

بـه عنـوان   . روستایی و اقشار ضعیف جامعه بـالاتر بـوده اسـت   
نمونه در مطالعه شرفخانی و همکاران شیوع ناامنی غـذایی در  

درصد به دست آمد  4/59خوي،  شهرستان قره سوي دهستان
در مطالعه حسینی و همکـاران در افـراد تحـت پوشـش     . )22(

). 4، 23(درصـد بـود    2/99کمیته امداد شیوع نـاامنی غـذایی   
-توان نتیجه گرفت که وضعیت اقتصـادي پس به طور کلی می

اجتماعی همان طوري که با بسیاري از پیامـدهاي سـلامت در   
، با وضعیت امنیت غذایی افـراد هـم ارتبـاط    )24(ارتباط است 

تنگاتنگی دارد، اما از یک طرف چون در زمینه وضعیت امنیـت  
غذایی خانوارهاي روستایی در کشور مطالعـات صـورت گرفتـه    

از طرف دیگر در خصوص این که در همین اقشار اندك بوده و 
-روستایی آیا توزیع نـاامنی غـذایی برحسـب طبقـه اقتصـادي     

اي صـورت نگرفتـه   اجتماعی آنها متفاوت است یا خیر مطالعـه 

است، لذا این مطالعه با هدف تعیـین شـیوع نـاامنی غـذایی و     
اجتمـاعی و جمعیتـی بـا آن در    -ارتباط برخی عوامل اقتصادي

  .وستایی شهرستان اراك انجام شدمناطق ر
  ها مواد و روش 

تحلیلی است که در -توصیفی پژوهش حاضر از نوع مقطعی
جامعه پـژوهش  . انجام گردید 1393و اوایل  1392اواخر سال 

حجـم نمونـه   . شامل خانوارهاي روستایی شهرستان اراك بـود 
 مناطق در شده انجام یقبل مشابه مطالعه به توجهمورد نیاز با 

 ینـاامن  درصـد  59 وعیش ـ گـرفتن  نظـر  در با و )22(یی روستا
 95 نـان یاطم سـطح  و درصـد  5 دقـت  و مناطق نیا در ییغذا

 هـا فرمول حجم نمونه براي برآورد نسـبت  از استفاده با درصد،
 373به دست آمد کـه در ایـن مطالعـه تعـداد      فرن 372 تعداد

 بـه  خانوارهـا  ابانتخ ـ و گیرينمونه .خانوار وارد مطالعه شدند
 شهرسـتان  کـه  ییآنجـا  از بـود؛  يا مرحله چند یتصادف روش
 يتعـداد  يدارا دهسـتان  هـر  کـه  است دهستان 9 يدارا اراك

 هر يخانوارها تعداد نسبت به و یتصادف صورت به است روستا
 توسـط  ها داده. گردید انتخاب دهستان هر از خانوار 45 روستا

 بـدین صـورت کـه    ،شد يآور جمع دیده آموزش کارشناس دو
 ـ مـادر  بـا  هاخانه درب به مراجعه از پس  خـانوار  سرپرسـت  ای

هـا پرسشـنامه امنیـت    آوري دادهابـزار جمـع  . گردیـد  مصاحبه
هاي خانوار  و فرم اطلاعات دموگرافیک و دارایی USDA غذایی

اجتماعی خانوارهـا در  -به منظور تعیین وضعیت اقتصادي. بود
دارایی مهـم خـانوار    9درآمد و خصوص تحصیلات پدر و مادر، 

 ماشـین  فریـزر،  یخچال دستباف، فرش مبل،: شامل دارا بودن
 اتومبیــل ،رایانــه مــاکروویو، ظرفشــویی، ماشــین لباسشــویی،

مصاحبه ) با امتیاز عددي صفر و یک( شخصی منزل و شخصی
ها قبلاً توسط محققان جهـت  برخی از این دارایی. انجام گردید

اجتماعی مورد اسـتفاده قـرار گرفتـه    -اقتصاديتعیین وضعیت 
 یا کمتر داشتنبندي اقتصادي خانوارها  بر اساس  است و طبقه

 ضعیف، اقتصادي وضعیت عنوان به اقلام این از عدد 3 مساوي

 اقتصـادي  وضـیعت  عنـوان  بـه  اقـلام  این از عدد 6 تا 4 وجود

 خوب اقتصادي وضعیت عنوان به عدد 9 تا 7 داشتن و متوسط

در ایـن مطالعـه از روش   ). 5، 20، 25(شده بـود   نظرگرفته در
ــه ــاي اصــلی تحلیــل مؤلف  PCA )Principal component ه

analysis (    متغیرهـا وارد   استفاده شد، بدین صـورت کـه ایـن
اجتمـاعی بـراي   -شده و شاخص وضعیت اقتصـادي  PCAمدل 

هـاي اصـلی یـک    تحلیل مؤلفه .هر خانوار از آن استخراج گردید
است کـه در اوایـل قـرن    ) Multivariate(آماري چند متغیره روش 

بیستم براي اولین بار در علوم روانشناسی مورد استفاده قـرار گرفـت   
] ها از علوم طبیعی و پزشکی گرفته تا  و به تدریج به سایر حوزه )26(
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هاي اخیر نیز بـه طـور    در سال. علوم اقتصادي و اجتماعی راه یافت
اجتماعی در مطالعات -تغیر وضعیت اقتصاديگسترده براي ساختن م

اجتماعی و سلامت مورد اسـتفاده قـرار   -مربوط به وضعیت اقتصادي
هـاي  برحسب شرایط و زمـان مطالعـه از دارایـی   گرفته است و  

  .)27-34(مختلفی جهت ایجاد این شاخص استفاده شده است 
اي امنیت گویه 18 پرسشنامه توسطنیز  غذایی امنیت وضعیت

 جمعیـت  بررسی در سال هر 1995 سال از که USDA یغذای
 ایـن . )35(شـد   ارزیـابی  رود، مـی  کـار  بـه  متحده ایالت جاري

 ماه 12 در را خانوار غذایی وضعیت که اي گویه 18 پرسشنامه
 ،شـود  مـی  تکمیـل  مصاحبه طریق از و کندمی بررسی گذشته
 بخـش  و خانوارهـا  همـه  براي اول بخش ؛است بخش 2 داراي

 شـود می تکمیل سال 18 زیر فرزند داراي خانوارهاي براي دوم
اي بـر خانوارهـاي شـهر    این پرسشـنامه قـبلاً در مطالعـه    ).4(

اصفهان مورد سنجش قرار گرفته و پاپایی آن مورد تأیید بـوده  
و در نقاط مختلف کشور نیز توسط محققین مـورد   )36(است 

پژوهش با کد اخلاق  نیا). 4، 5، 37(استفاده قرار گرفته است 
و در  دیبه ثبت رس ـدر دانشگاه علوم پزشکی اراك  4-160-92

نام بودند، افـراد  ها بیآوري اطلاعات نیز پرسشنامه مرحله جمع
ها با رضایت فرد براي شرکت در پژوهش آزاد بوده و پرسشنامه

. و اطمینان از محرمانه بودن اطلاعات خانوار جمع آوري گردید
 هـاي افزار نـرم  از اسـتفاده  باهاي آماري، تحلیل کلیه تجزیه و

SPSS 20  وSTATA  هـاي   و با کمک تحلیل مؤلفـه  11نسخه
  .گرفت هاي کاي دو و رگرسیون لجستیک انجام اصلی، آزمون

 هایافته 
خانوار روستایی مورد مطالعه  373در مطالعه حاضر تعداد 

به ترتیب میانگین سنی سرپرست و مادر خانوار . قرار گرفتند
  . بود 52/42±68/14و  56/15±05/48

هاي خانوار  به منظور ایجاد یک شاخص اقتصادي، دارایی
نتیجه تحلیل . گردید PCAگیري شده وارد مدل  اندازه
هاي اصلی براي خانوارهاي روستایی نشان داد که مؤلفه  مؤلفه

ها سهم بسیار بیشتري در تبیین اول نسبت به سایر مؤلفه
متغیر وضعیت اقتصادي داشت، به طوري که اولین تغییرات 

درصد واریانس کل متغیرهاي مربوط به سطح  33/29مؤلفه 
  ).64/2مقدار ویژه براي این مؤلفه برابر (فردي را تبیین کرد 

متغیرهاي مختلف وضعیت  براي Eigenvectorsمقدار  1جدول
براي   Eigenvector.دهدبراي مؤلفه اول را نشان می اقتصادي

نشان دادن نقش و یا به عبارت بهتر وزن متغیرهاي اولیه 
تر باشد نشان دهنده  ورودي در هر مؤلفه بوده و هرچه بزرگ

متغیرهاي  .باشدوزن بالاتر آن متغیر در مؤلفه اصلی می
-یخچال فریزر و ماشین ظرفشویی به ترتیب بالاترین و پایین

انوارها در مقایسه ترین وزن را براي ایجاد وضعیت اقتصادي خ
  .با سایر متغیرها در مؤلفه اصلی اول داشتند

  
هاي مربوطه براي مؤلفه اول دارایی Eigenvectorsمقدار . 1جدول

  هاي روستایی تحت مطالعهخانوار
  *براي مولفه اول  Eigenvectors  متغیر
  4028/0  مبل

  1778/0  فرش دستباف

  2437/0  ماکروویو

  3593/0  رایانه

  3776/0  بیل شخصیاتوم

  3522/0  منزل شخصی

  4227/0  یخچال فریزر

  4035/0  ماشین لباس شویی
  0976/0  ماشین ظرف شویی

  وزن هر متغیر اولیه ورودي در مؤلفه اصلی اول*

یـک نمـره کلـی     predict proxyسپس بر اسـاس دسـتور   
وضعیت اقتصادي براي هر خانوار تعیـین شـد کـه در واقـع در     

-نمره بر اساس مؤلفه اصـلی اول تعیـین مـی   ، این PCAمدل 
به صـورت   xtile quintنمره به دست آمده طبق دستور . گردد

هـاي   پایین، متوسط، بالا، بـر اسـاس صـدك   : شامل(حالتی  3
  .بندي گردید طبقه)  7/66و  3/33

توزیع ناامنی غذایی برحسب طبقات مختلف این متغیر تازه 
دموگرافیک و  ساخته شده و همچنین سایر متغیرهاي

  .ارائه شده است 2اجتماعی در جدول-اقتصادي
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 ٣٨

  اجتماعی خانوارهاي روستایی بر حسب وضعیت امنیت غذایی-مشخصات دموگرافیک و اقتصادي .2جدول

 *P-value  نا امن غذایی امن غذایی  کل متغیر

 03/0 256) 3/75( 84) 7/24( 340) 1/92( مرد جنس سرپرست
 27) 1/93( 2) 9/6( 29) 9/7(  زن

    32) 2/84(  6) 8/15(  38) 3/10(  کار افتاده یا ازبیکار   شغل سرپرست
  

4/0  
  61) 2/79(  16) 8/20(  77) 8/20(  کارگر

  36) 6/70(  15) 4/29(  51) 8/13(  کارمند
  155) 0/76(  49) 0/24(  204) 1/55(  آزاد

 سن سرپرست
 

   141) 9/70( 58) 1/29(  199) 4/54( 48زیر 
 138) 6/82( 29) 4/17(  167) 6/45(  48بالاي  01/0

   132) 7/71( 52) 3/28(  184) 3/53( 42زیر  سن مادر
 128) 5/79( 33) 5/20(  161) 7/46( 42بالاي  1/0

   178) 1/78( 50) 9/21( 228) 5/68( بی سواد و ابتدایی تحصیلات پدر
  
02/0 

 40) 9/76( 12) 1/23( 52) 6/15( سیکل
 24) 8/55( 19) 2/44( 43) 5/11( دیپلم

 7) 0/70( 3) 0/30( 10) 3( بالاتر از دیپلم

   199) 3/79( 52) 7/20( 251) 9/70( بی سواد و ابتدایی  تحصیلات مادر
  
04/0 

 36) 6/76( 11 )4/23( 47) 3/13(  سیکل
 36) 0/75( 12) 0/25( 48) 6/13( دیپلم

 3) 5/37( 5) 5/62( 8) 3/2( بالاتر از دیپلم

   113) 3/84( 21) 7/15(  )92/35(134 پایین  وضعیت اقتصادي
 94) 0/79( 25) 0/21(  )90/31(119 متوسط 002/0

 79) 8/65( 41) 2/34(  )17/32(120 بالا
 004/0 163) 5/84( 30) 5/15(  193) 1/62( کمتر از  میانگین  درآمد

 83) 3/70( 35) 7/29(  118) 9/37( یشتر از میانگینب
   123) 9/71( 48) 1/28( 171) 8/45( و کمتر 2  تعداد فرزندان

 163) 7/80( 39) 3/19( 202) 2/54( 2بیش تر از  03/0
 1/0 9) 0/75( 3) 0/25( 12) 2/3( 0  تعداد افراد نان آور

 264) 9/77( 75) 1/22( 339) 9/90( نفر 1
 13) 1/59( 9) 9/40( 22) 9/5( نفر یا بیشتر 2

   143) 5/74( 49) 5/25(  192) 5/51( دارد  سال 18فرزند زیر 
 143) 0/79٪( 38) 0/21٪(  181) 5/48( ندارد 3/0

  آزمون کاي دو* 
  

از خانوارها از امنیـت کامـل غـذایی    % 6/23در این مطالعه 
شیوع ناامنی غذایی بـدون گرسـنگی، نـاامنی    . برخوردار بودند

غذایی با گرسنگی متوسط و ناامنی غذایی با گرسـنگی شـدید   
داري بـین   ارتباط معنـی . بود% 6/1و % 4/24، %4/50به ترتیب 
، )P=01/0(امنیت غذایی خانوارها بـا سـن سرپرسـت    وضعیت 

، )P=02/0(، تحصـــیلات پـــدر )P=01/0(جــنس سرپرســـت  
، )P= 03/0(، تعداد فرزنـدان خـانوار   )P=04/0(تحصیلات مادر 

و وضـعیت اقتصـادي خـانوار    ) P=004/0(میزان درآمد خـانوار  
)002/0=P (شد به طوري که شیوع ناامنی غـذایی در   همشاهد

 48سرپرست مرد، سـن سرپرسـت زیـر     خانوارهایی که داراي
سـواد و ابتـدایی، تعـداد     سال، تحصیلات والدین در سـطح بـی  

، درآمد پایین تر از مقدار میانگین و 2تر از  فرزندان خانوار بیش
  ).2جدول (وضعیت پایین اقتصادي، بیشتر بود 

 2/0در نهایت متغیرهایی که در تحلیل تک متغیره در سطح 
د مدل چند متغیره رگرسیون لجستیک دار بودند، وار معنی

)Multivariate logistic Regression (گردید ) طبق ). 3جدول
نتایج برازش این مدل، با کنترل اثر سایر عوامل، فقط وضعیت 

کننده وضعیت داري پیشگویی اقتصادي خانوار به طور معنی
امنیت غذایی خانوار بود به طوري که در خانوارهاي با وضعیت 

دي پایین در مقایسه با خانوارهاي با وضعیت اقتصادي اقتصا
  .برابر بود 68/3بالا، شانس ناامنی غذایی 
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  اجتماعی مرتبط با ناامنی غذایی-تحلیل چند متغیره رگرسیون لجستیک عوامل جمعیتی و اقتصادي. 3جدول

 p-value  (CI)% 95فاصله اطمینان   (OR)نسبت شانس   متغیر

      1  مذکر  جنسیت سرپرست
  65/0  )18/0 – 98/15(  69/1  مؤنث  

      1  و کمتر 48  سن سرپرست
  58/0  )47/0 – 18/4(  37/1  48بالاي   

      1  و کمتر 42  سن مادر
  38/0  )57/0 – 47/4(  59/1  42بالاي   

      1 بی سواد و ابتدایی  تحصیلات پدر
  64/0  )44/0 – 87/3(  30/1 سیکل  
  27/0  )20/0 – 59/1(  55/0 دیپلم  
  41/0  )21/0 – 93/21(  51/2 بالاتر از دیپلم  

      1 بی سواد و ابتدایی  تحصیلات مادر
  94/0  )32/0 – 84/2(  96/0 سیکل  
  33/0  )56/0 – 69/5(  78/1 دیپلم 
  16/0  )03/0 – 76/1(  23/0 بالاتر از دیپلم 

      1 بالا وضعیت اقتصادي
  055/0  )96/0 – 32/4(  06/2 متوسط 
  004/0  )51/1 – 98/8(  68/3 پایین 

      1  بیشتر از میانگین درآمد
  18/0  )33/0 – 23/1(  64/0  کمتر از میانگین  

      1 و کمتر 2  تعداد فرزندان
  97/0  )41/0 – 36/2(  98/0 2بیش تر از   

      1 0  تعداد افراد نان آور
  84/0  )06/0 – 96/9(  76/0 نفر 1  
  33/0  )01/0 – 20/4(  25/0 یا بیشترنفر  2  

  

  بحث  
بر اسـاس نتـایج ایـن مطالعـه شـیوع نـاامنی غـذایی در        

ــود% 4/76خانوارهــاي روســتایی شهرســتان اراك  جــنس . ب
سرپرست، سن سرپرست، تحصیلات والدین، تعداد فرزنـدان،  

و وضعیت اقتصادي خانوارها از عوامل مرتبط با ناامنی درآمد 
با کنترل اثر سـایر عوامـل، وضـعیت اقتصـادي      .غذایی بودند

کننـده وضـعیت امنیـت    داري پیشـگویی  به طور معنی خانوار
  .غذایی خانوار بود

بر اساس نتـایج ایـن مطالعـه، شـیوع نـاامنی غـذایی در       
در مطالعـات انجـام   . بالا بـود شهر اراك  خانوارهاي روستایی

شده در شهرهاي شیراز، ري و دزفول شیوع ناامنی غذایی به 
در مطالعـه  ). 4، 25، 37(بـود  % 6/37و % 2/50، %44ترتیب 

محمدي و همکاران در مناطق شهري تهران نیز شیوع ناامنی 
، %8/11غـذایی شـدید، متوسـط و خفیــف بـه ترتیـب برابــر      

یــن اخــتلاف در میــزان شــیوع ا. )38(بــود % 5/17و % 4/14
هـاي مـورد   تواند به دلیـل متفـاوت بـودن جامعـه    ناامنی می

بررسی و عوامل اجتماعی و فرهنگی باشد به طوري که شیوع 
ناامنی در منـاطق شـهري در مقایسـه بـا منـاطق روسـتایی       

شیوع ناامنی غذایی در ایالتی از کشور آمریکـا  . تر استپایین
، خانوارهــاي شــهر )39(% 10، ایــالتی از کانــادا )18(% 5/14

، )14(% 43، کراچـی پاکسـتان   )40(% 32جاوه در انـدونزي  
، کـره  )41(% 53، روسـتاهاي نیویـورك   )39(%  2/44تایلند 

درصدي از درآمد کـه  . بود )15(% 7/5و فنلاند  )42(% 7/52
شود، نسبت بـه کشـورهاي   در ایران صرف مخارج زندگی می

عه همانند پاکستان و آفریقاي جنوبی بـیش تـر   در حال توس
). 14، 43(تر است بوده ولی نسبت به کشورهاي پیشرفته کم

اي که شرفخانی و همکاران در دهستان قره سـوي  در مطالعه
و % 4/59آذربایجان غربی انجام داد، شیوع ناامنی غذایی برابر 

یـن  یکی از دلایل احتمالی ا. )16(کمتر از مطالعه حاضر بود 
دهی از سوي برخی خانوارهـا   تواند خطاي گزارشاختلاف می

هرچند خانوارهـا در خصـوص ماهیـت تحقیـق کـاملاً      . باشد
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 ٤٠

گردیـد امـا بـه    توجیه و سپس اقدام به تکمیل پرسشنامه می
دلیل همزمـانی ایـن مطالعـه بـا ثبـت اینترنتـی مشخصـات        
 خانوارها براي دریافت یارانه، ممکن است برخی خانوارهـا در 

  .گزارش ناامنی غذایی خود کمی اغراق کرده باشند
داري بین ناامنی غـذایی و   در مطالعه حاضر ارتباط معنی

سطح تحصیلات والدین مشاهده شد به طوري که با افـزایش  
یافت که سطح تحصیلات شیوع ناامنی در خانوارها کاهش می

با نتایج مطالعات انجـام شـده در شـهرهاي ري، خانوارهـاي     
ی مالزي، خانوارهاي بومی کانادا و خانوارهاي جنـوب  روستای

در مطالعه محمـدي  ). 37، 44-46(خوانی داشت  استرالیا هم
و همکاران در تهران نیز سرپرست خانوارهـاي امـن غـذایی،    
داراي تحصیلات بالاتري در مقایسه با سرپرسـت خانوارهـاي   

 دار در مشـاهده ایـن ارتبـاط معنـی    . )38(ناامن غذایی بودند 
تواند به این علت باشد کـه  مطالعه حاضر و مطالعات فوق می

در سطوح تحصیلی پایین میزان آگـاهی، نگـرش و عملکـرد    
اي فرزندان ضعیف بوده و ایـن  والدین در مورد وضعیت تغذیه

تواند منجر به سوء تغذیه و ناامنی غذایی در آن خانوار امر می
وضـعیت  گردد کمـا ایـن کـه تحصـیلات بـالا بـه نـوعی بـا         

اجتماعی بالاتر و توان بیشتر خـانوار بـراي تـأمین    -اقتصادي
  .امنیت غذایی نیز مرتبط است

نتایج این مطالعه نشان داد که توزیـع نـاامنی غـذایی در    
خانوارهاي روستایی برحسب وضعیت اقتصادي و درآمد آنهـا  

و شیوع ناامنی غذایی در خانوارهاي با وضـعیت  متفاوت است 
در مدل چند متغیره نیـز  . د پایین، بالاتر بوداقتصادي و درآم

وضعیت اقتصادي تنها متغیري بود کـه بـا  وضـعیت امنیـت     
در مطالعـه مشـابهی کـه     .دار  نشـان داد  غذایی ارتباط معنی

توسط شرفخانی و همکاران در مناطق روستایی شمال غـرب  
کشور انجام گرفت نیز بین وضعیت اقتصادي خانوار و امنیت 

دار آماري مشاهده شد که با نتایج  وار ارتباط معنیغذایی خان
خوانی دارد هرچند که شیوه تعیین وضعیت  مطالعه حاضر هم

اقتصادي خانوار در مطالعه آنهـا متفـاوت و برحسـب درآمـد     
همکـاران   و Sharkeyمطالعـه  . )16(سرانه خانوار بوده است 

نشان داد که در مناطق روستایی و محـروم از قبیـل منطقـه    
مکزیک بدترین فرم ناامنی غـذایی  -کولونیا در حاشیه تگزاس

وجود دارد و ناامنی غذایی با کاهش سـطح درآمـد خانوارهـا    
در مطالعــه دیگــري کــه نجیبــی و . )47(یابــد افــزایش مــی

همکاران در شیراز انجام دادند، سطح اقتصادي خانوارها را بر 
بـدین   قلم از وسایل منزل تعیین کردنـد؛  9حسب دارا بودن 

صورت که دارا بودن کمتـر از سـه قلـم بـه عنـوان وضـعیت       

قلـم بـه عنـوان سـطح اقتصـادي       6تا  4، اقتصادي نامطلوب
قلم به عنـوان سـطح اقتصـادي خـوب      7متوسط و بیشتر از 

بندي شد و نتـایج نشـان داد کـه خانوارهـاي بـا وضـع       طبقه
خانوارهاي فقیر درصد کمتر از  78اقتصادي خوب و متوسط، 

هرچند مطالعـه آنهـا   . )20(خطر ناامنی غذایی قرار دارند در 
در مناطق شهري و روي افراد مبتلا به دیابت انجـام گردیـد،   
اما از نظر این که توزیع ناامنی بر حسب وضعیت اقتصادي در 
جمعیت تحت مطالعه آنها متفاوت بود، نتـایج مطالعـه مـا را    

همکـاران در   بر اساس نتایج مطالعه محمدي و. کندتأیید می
منی غـذایی شـناخته   اتهران نیز درآمد از عوامل مرتبط بـا نـا  

سایر مطالعات انجام شده نیز نشان دهنـده شـیوع   . )38(شد 
بـا   بیشتر ناامنی در خانوارهاي روستایی و محروم و هم راستا

 Deanاي که مطالعهنتایج مطالعه حاضر است، به عنوان مثال 
دند نشان داد که تجربه ناامنی و همکاران در تگزاس انجام دا

غذایی در افراد با طبقه اجتماعی پایین، سـاکنین در منـاطق   
روستایی، ساکنین با درآمد پایین و وضعیت ضـعیف خـانوار،   

و همکاران در لـس   Furnessنتایج مطالعه  .)48(بیشتر است 
آنجلس بیانگر ارتباط معکوس درآمد خانوار با ناامنی غـذایی  

و همکـاران   Sarlio-Lahteenkorva در مطالعه. )21(آنها بود 
نیز وضـعیت نامسـاعد اقتصـادي بـا کنتـرل سـن، جـنس و        

هـاي نـاامنی غـذایی بـود      تحصیلات یکی از پیشگویی کننده
تـوان چنـین   هـاي مطالعـه حاضـر را مـی    در کل یافته. )15(

اجتمـاعی باعـث   -توجیه کرد که وضعیت نامساعد اقتصـادي 
-مغذي و انرژي شـده و باعـث مـی   دسترسی محدود به مواد 

گردد که ترس از کاهش مقدار غذا، یا فقدان انتخاب و اجبـار  
هاي اقتصادي که از در تغییر عادات غذایی به علت محدودیت

در مقابـل  . هاي دیگر ناامنی غذایی اسـت افـزایش یابـد   جنبه
اجتماعی و درآمد بالاتر امکان انتخاب -افراد با طبقه اقتصادي

توانند بخش مناسبی زمینه تهیه غذا داشته و می بیشتري در
  .)15، 37(از درآمد خود را صرف تهیه غذا کنند 

در این مطالعه با افزایش تعداد فرزندان خانوارهـا میـزان   
شیوع ناامنی غذایی نیز بیشتر شد که با مطالعه انجـام شـده   

هاي کم درآمد بوشهري همخوانی نداشت ولـی بـا   روي خانم
افزایش تعـداد فرزنـدان   . همسو بود )49-52(گر مطالعات دی

هـاي  اي نیازمنـد هزینـه  شود رفـع نیازهـاي تغذیـه   باعث می
تري شود ولی با ثابت ماندن درآمدها از کمیت و کیفیت بیش

  .شود غذاها کاسته می
نتایج این مطالعه نشان داد شیوع ناامنی در خانوارهـایی  

ه بـا مطالعـات   تـر بـود ک ـ   که داراي سرپرست زن بودند بیش
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خـوانی دارد   انجام شده شیراز و تهران و سایر نقاط جهان هم
از یک طرف مادران در خط مقدم خانوار بـراي  ). 4، 23، 53(

رفع فقر، گرسنگی و ناامنی غذایی در سایر اعضا به خصـوص  
کودکان قرار دارند و از طرف دیگر طبـق مطالعـات در ایـران    

مد قرار دارنـد بیشـتر از   زنان سرپرستی که در دهک اول درآ
  .)4(مردان است 

داري بـین سـن مـادر بـا      در پژوهش حاضر، ارتباط معنی
نـاامنی غـذایی مشـاهده نشــد امـا شـیوع نـاامنی غــذایی در       
خانوارهایی که سن سرپرستشان بیشتراز مقدار میانگین سنی 

توانـد  داري بیش تر بود کـه مـی   بود به طور معنی) سال 48(
  .شتر فرزندان و بعد خانوار بالا در آنها باشدناشی از تعداد بی

داري بین ناامنی غـذایی و   در مطالعه حاضر ارتباط معنی
مطالعه انجام شده  شغل سرپرست خانواده مشاهده نشد که با

همسـو   )54(و همکاران درشـمال کارولینـا    Gulifordتوسط 
، منطقه اسد آبادي تبریز )25(بود ولی با مطالعات در دزفول 

نکته قابـل توجـه ایـن    . خوانی نداشت هم )40(و جاوه  )55(
است که در ایران به دلیل متفاوت بودن سـطح درآمـدها در   
هر یک از مشاغل و چند شغله بودن بسیاري از افـراد، شـغل   

بنـدي وضـعیت اقتصـادي     مبناي چندان مناسبی براي طبقـه 
  .افراد نیست

یین وضعیت از نقاط قوت این مطالعه این بود که براي تع
ــادي ــدل    -اقتص ــا از م ــاعی خانواره ــاي   PCAاجتم ــه ج ب

متغیرهاي درآمد یا شغل که امکان خطا در آنها وجـود دارد،  

هاي مهم مطالعـه، در منـزل    استفاده گردید، اما از محدودیت
نبودن یا عدم پاسخگویی برخـی خانوارهـا بـه هنگـام جمـع      

ت بــا توجــه بـه متفــاوت بــودن وضــعی . آوري اطلاعـات بــود 
فرهنگی، اجتماعی، اقتصادي در مناطق مختلف ایـران انجـام   

گردد، تا با شناسـایی منـاطق   هاي مشابه پیشنهاد میبررسی
هاي مناسب و اقـدامات لازم  ریزيناامن کشور  با انجام برنامه

  .میزان ناامنی خانوارها را کاهش داد
هاي این پژوهش شیوع نـاامنی غـذایی در   بر اساس یافته

مشـاهده گردیـد و   % 4/76هـاي روسـتایی شـهر اراك     خانوار
داري با سطح تحصیلات  همچنین ناامنی غذایی ارتباط معنی

والدین، تعداد فرزنـدان، وضـعیت اقتصـادي، درآمـد، جـنس      
ها  سرپرست و سن سرپرست داشت که این یافته، توجه ارگان

ــاطق    ــه اي در من ــت تغذی ــت حمای ــربط جه و مســئولان زی
هـاي آسـیب پـذیر و محـروم در      روهروستایی به خصـوص گ ـ 

  .طلبدمقایسه با مناطق شهري را می
  سپاسگزاري

پژوهشـگران از معاونـت محتـرم تحقیقـات     بدین وسـیله  
ایـن  و حمایـت  دلیل تصـویب  ه دانشگاه علوم پزشکی اراك ب

اراك که در اجـراي  خانوارهاي روستایی  و 1074طرح با کد 
ــا همکــاري داشــتند تشــکر و    ــا م ــژوهش ب ــن پ ــدردانی ای ق

  .نمایند می
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Background and Objectives: Prevalence of food insecurity has a different pattern around the world. 
Recognizing the prevalence of food insecurity and its different related factors can be effective in reducing 
or controlling its spread via the appropriate policies and programs. The aim of this study was to determine 
the prevalence of food insecurity and some related socioeconomic (SES) and demographic factors in the 
rural households of Arak/Iran in 2014. 

Materials and Methods: This cross-sectional study was conducted on 373 rural households of Arak who 
were selected by multistage random sampling. Tools for data gathering were USDA food security scale 
and the form of demographic and family economic assets. To determine household economic status, the 
model of Principal Components Analysis (PCA) was used. Statistical analysis was conducted by SPSS20 
and STATA11. 

Results: The prevalence of food insecurity without hunger, moderate hunger and extreme hunger was 
50.4%, 24.4% and 1.6%, respectively. Sex and age of householder, parental education, number of 
children, income and household economic status were significantly associated with food insecurity 
(p<0.05). By controlling the effect of other factors, only household economic status was a significant 
predictor of food security status; so that in the households with low economic status (compared with the 
high economic status households), the odds ratio and 95% confidence intervals of food insecurity was 3.68 
(1.51-8.98). 

Conclusion: The prevalence of food insecurity was high in the investigated areas. Considering the 
relevant factors, preventive and controlling actions of food insecurity and improvement of the quantity and 
quality of household foods in rural areas, especially in underserved and vulnerable groups are needed. 

Keywords: Food insecurity, Rural, Socioeconomic status (SES), Principal component analysis (PCA) 
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