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 چکیده

-ها نادر برخی از پژوهش .درصد تخمین زده شده است 50تا  20بین  توسعه درحالشیوع اختلالات روانی در جوامع  :سابقه و هدف
 بررسی ارتباط بین سازگاري هدف این مطالعه. امنی غذایی و گرسنگی با کاهش عملکرد روانی و مشکلات رفتاري مرتبط بودند

  .است هاآن هايخانواده غذایی امنینوجوانان با نا
پرسشنامه . انجام شد 1394آموز دبیرستانی و مادرانشان در سال دانش 246شاهد بر روي -این مطالعه مورد :هامواد و روش

آموزان، به مادران دانش. زان تکمیل گردیدآموتوسط دانش) IPAQ(و فعالیت فیزیکی  AISSآموزان دبیرستانی سازگاري دانش
یابی اقتصادي و زمینه-، سؤالات اطلاعات اجتماعی)USDA(اي امنیت غذایی سازمان کشاورزي ایالات متحده گویه 18پرسشنامه 

  .ارتباط بین ناامنی غذایی و ناسازگاري با استفاده از رگرسیون لجستیک ارزیابی شد. پاسخ دادند) SF-12(سلامت
بین  .درصد بود 6/36) شاهد(درصد و در گروه سالم  6/62) مورد(هاي افراد ناسازگار شیوع ناامنی غذایی در خانواده :هافتهیا

طبق نتایج . داري وجود داشت ناسازگاري با فعالیت فیزیکی، سن مادر، سلامت روانی و سلامت جسمی مادر ارتباط معنی
تري را نشان دادند هاي ناامن غذایی بدون گرسنگی سازگاري ضعیفان در خانوادهآمده از رگرسیون لجستیک نوجوان دست به
)83٫/1=OR ،040/0< P-value( . در صورتی که ناامنی غذایی با گرسنگی همراه باشد ارتباط بسیار بیشتري مشاهده شد
)15٫/7=OR ،001/0< P-value( .مادر، روانی و فیزیکی سلامت مادر، سن فیزیکی، این ارتباط پس از تعدیل اثر متغیرهاي فعالیت 

  .)OR ،002/0= P-value=84/4(دار باقی ماند پدر و وضعیت منزل مسکونی معنی تحصیلات

هاي خصوص ناسازگاري تواند یک عامل تأثیرگذار مستقل در مشکلات رفتاري بهناامنی غذایی به همراه گرسنگی می :گیري نتیجه
  .عاطفی، اجتماعی و آموزشی باشد

  اجتماعی، نوجوانان دبیرستانی-ناامنی غذایی، سازگاري، عاطفی :واژگان کلیدي

  مقدمه 
هـاي  دهـد کـه بیمـاري   نتایج حاصل از مطالعات نشان می

مربوط به اختلالات روانی و مشکلات رفتاري در حال افـزایش  
بـین   توسعه درحالشیوع اختلالات روانی در جوامع . )1(است 

  .)2(درصد تخمین زده شده است  50تا  20
 لیرا نوجوانان تشـک  رانیکشور ا تیجمع درصد 16حدود 

 نی ـدر ااکثر متخصصین بر این باورند کـه افـراد   . )3( دهند یم

 راتییتغ .قرار دارند یو کودک یجوان نیسن نیسن در نوسان ب
آمـدن اسـترس    به وجـود باعث  یو روان یجنس ،یکیزیف عیسر

چنـین حـالتی در نوجوانـان و    . شـود یزیادي در این افـراد م ـ 
هـا بخشـی از فرآینـد رشـد     توانایی کنار آمدن با ایـن تعـارض  

سـازگاري مطـرح    عنـوان  بـه دهـد کـه   نوجوانان را تشکیل می
] ي سازگاري را بـه سـه حیطـه    singhو  sinha .)4، 5(شود  می
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 ٤٤

سـازگاري  . )6(بندي کردنـد  آموزشی، عاطفی و اجتماعی طبقه
سازي رفتار فرد در پاسخ به محیط است که ه معنی هماهنگب

 کی ـاگـر  . داردهـا   نگـرش  واحساسات  زش،یانگکنترل نیاز به 
اطـراف خـود نباشـد دچـار      طیشخص قادر به ارتبـاط بـا مح ـ  

سازگاري خوب باعث عملکرد بهتر  .)7(است  ياختلال سازگار
رضایت از زندگی و تعاملات اجتماعی بهتـر   در زندگی، افزایش

  .)8(شود  در فرد می
ي ارتبــاط بــین عوامــل محیطــی  دهنــده مطالعــات نشــان

د اختلافـات  اجتماعی، وجـو -زا مانند وضعیت اقتصادي استرس
بـین والـدین و وضــعیت روحـی روانـی والــدین بـر رفتارهــاي      

یکــی از . )9(گــرا در دوران نوجــوانی اســت  گــرا و بــرون درون
پیامدهاي ناشی از سطح پـایین اقتصـادي، نـاتوانی در فـراهم     
کـردن غـذاي کـافی و مناسـب بـراي رشـد و سـلامت ذهنـی         

شـود کـه   یبرقـرار م ـ  یزمان ییغذا تیامن. )10(کودکان است 
و  ی، اجتمــاعیکــیزینظــر ف هــا ازهمــه مــردم در همــه زمــان

بـدن و   يبـرا  ازیمورد ن يو مغذ منیا ،یکاف يبه غذا ياقتصاد
 یفعـال و سـالم، دسترس ـ   یزنـدگ  کی يبرا ییغذا حاتیترج

از عــدم  یاز تــرس ناشــ ییغــذا یامنــنــا .)11( داشــته باشــند
 .)12(شـود  را شـامل مـی   دیشـد  یغذا تا گرسـنگ به  یابیدست

-30شیوع ناامنی غذایی در مناطق مختلف ایران بـین حـدود   
هـاي  اي کـه در سـال  در مطالعـه . )13(درصد متغیر است  60

هاي با کودکـان  اخیر در یکی از مناطق شمال ایران در خانواده
گـزارش   درصـد  51دبستانی انجام گرفت، شیوع ناامنی غذایی 

  .)14(شد 
مطالعات محدودي در ارتباط با ناامنی غذایی و ناسازگاري 

در برخـی از  . دارنـد  هـا بـا هـم تنـاقض    وجود دارد و نتایج آن
امنی غذایی و گرسنگی با کاهش عملکرد روانـی و  ها ناپژوهش

ــد   ــرتبط بودن ــاري م ــر . )15، 16(مشــکلات رفت از ســوي دیگ
ن وضـعیت  ارتباط کمـی بـی   ها آنمطالعاتی وجود دارند که در 

  .)17، 18(تغذیه با مشکلات رفتاري مشاهده شد 
ي باید در نظر داشت که بیشتر مطالعات کنـونی بـر جنبـه   

هـاي رفتـاري و روانـی تمرکـز نکـرده و اکثـر       خاصی از ویژگی
 بـا  غـذایی  نـاامنی  بـین  ارتباط يحوزه در شده انجاممطالعات 
کـه   اسـت  بـوده  آمریکـا  کشـور  در روانی و اجتماعی رفتارهاي

حاصـل از مطالعـه    جیبـر نتـا  توانـد  مـی  فرهنگـی  هـاي تفاوت
 سـنی  گـروه  اهمیـت  گـرفتن  نظـر  در با. )19(باشد  رگذاریتأث

 نوجوانان، هدف ایـن مطالعـه بررسـی ارتبـاط بـین سـازگاري      
بابلسر  شهرستان در هاآن هايخانواده غذایی امنینوجوانان با نا

  .است 1394در سال 
  

  هامواد و روش  
آموزان در حال شاهدي در دانش-این مطالعه به روش مورد

متوسـطه در ســال   دوره هـاي اول تــا چهـارم  تحصـیل کـلاس  
ــیلی  ــر   1393-94تحص ــتان بابلس ــی شهرس ــدارس دولت در م

براي محاسبه تعـداد نمونـه از   . ، انجام گرفت)استان مازندران(
  :فرمول زیر استفاده شد

  
 در غـذایی  نـاامنی  شـیوع (  p1 مقـدار  طبق مطالعات قبلی

 p2مقـدار  . )14(در نظر گرفته شـد   51/0برابر با ) سالم جامعه

مطالعـات قبلـی در    طبـق  )گروه مورد در غذایی ناامنی عشیو(
 در برونگـرا  رفتارهاي در بررسی ارتباط ناامنی غذایی با اختلال

تعداد نمونه محاسـبه  ). 29(در نظر گرفته شد  0.687کودکان 
بــود کــه جهــت  )شــاهد 120مــورد و  120( نفــر 240شــده 

ي بـرا نفـر   290جلوگیري از تأثیر ریـزش و عـدم همکـاري از    
مرحله  2این مطالعه در . عمل آمددعوت به شرکت در مطالعه 

 4(مدرسه دولتی شهرستان بابلسر  8به طور کلی . گرفتانجام 
انتخاب شدند که با توجـه  ) مدرسه دخترانه 4مدرسه پسرانه و 

آموزي که در آن مدرسه در حال تحصیل بودند به تعداد دانش
در هـر مدرسـه   . شد ي اول مشخصها براي مرحله تعداد نمونه
آموز یک شماره اختصاص داده شد و سپس نمونـه به هر دانش

منظور  بهدر مرحله اول . ها به طور تصادفی ساده انتخاب شدند
ي سازگاري دانش آموزان انتخاب گروه مورد و شاهد پرسشنامه

آموزان پس از دریافت رضایت از آنـان،  دبیرستانی توسط دانش
ي سازگاري کلی ضـعیف  که در محدودهافرادي . تکمیل گردید

کـه   ییها عنوان گروه مورد و آن و خیلی ضعیف قرار داشتند به
عنوان گروه شاهد  سازگاري کلی خوب و خیلی خوب داشتند به

حذف مطالعه  از سطح سازگاري متوسطبا  افراد. انتخاب شدند
لحاظ سـازگاري مشـخص    تا تمایز بین دو گروه کاملاً از شدند
. ي شدندساز همسانو گروه مورد و شاهد از نظر جنس د. باشد

و فعالیـت   عمومیاطلاعات  ،پس از انتخاب گروه مورد و شاهد
ي سپس در مرحلـه . آموزان تکمیل گردیدفیزیکی توسط دانش

-ها و اهداف مطالعه براي مادر دانـش پس از توضیح روش ،بعد
فـرم   هایی که تمایل به شرکت در مطالعه داشـتند آموزان، آن

هـا  سنجش ناامنی غذایی خانواده. نامه را تکمیل کردندرضایت
منظـور   همچنـین بـه  . از طریق مصاحبه با مادران انجام گرفت

تعدیل اثر کیفیت زندگی مربوط به سلامت جسـمی و روحـی   
مادران بر ارتباط بین ناامنی غذایی با ناسازگاري از پرسشـنامه  

  .استفاده شدSF-12 یابی سلامت زمینه
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  هاگیري و گردآوري دادهنحوه اندازه
هــاي اجتمــاعی و ویژگـی -ارزیـابی وضــعیت اقتصـادي  

اجتماعی -اقتصادي مشخصات و جمعیتی هايویژگی: جمعیتی
پدر، مادر یا دیگـر  (آموز نسبت سرپرست خانوار با دانش شامل

تعداد  شغلی والدین، جایگاه و تحصیلات ، سطح)اعضاي خانواده
ي تولـد، وضـعیت بیمـه، وضـعیت حمایـت      تبهافراد خانواده، ر

 هاي امدادي مثل کمیته امـداد از خـانواده و وضـعیت   سازمان

 عمـومی  اطلاعـات  طریـق پرسشـنامه   مسکونی از منزل تملک

براي ارزیابی وضعیت اقتصادي خانوارها از مـادر   .گردآوري شد
 شخصی، اتومبیل قلم از تسهیلات زندگی شامل منزل  9 تعداد

 لباسشـویی، تلویزیـون   شـویی، ماشـین   ظـرف  ینشخصی، ماش
LCDدسـتباف، کـامپیوتر یـا    سـاید، فـرش  بايساید ، یخچال 

بعـد از مشـخص شـدن میـزان     . تاپ و ماکروویو سؤال شـد  لپ
ها از تعداد اقـلام سـطح اقتصـادي افـراد از     برخورداري خانواده

برآورد شد و خانواده به دو گروه سـطح اقتصـادي    طریق میانه
  .خوب تقسیم شدندضعیف و 
وضـعیت امنیـت غـذایی خـانواده بـا      : غذایی امنیت ارزیابی

ارزیـابی گردیـد    USDAغـذایی   امنیـت  استفاده از پرسشـنامه 
 غذایی خانوار امنیت وضعیت ايگویه 18 پرسشنامه این. )20(

در ایـن پرسشـنامه   . کنـد مـی  بررسـی  گذشـته  مـاه  12در  را
 به س این امتیازاسا بر گیرند ومی 0-18اي بین ها نمرهخانواده

گرسـنگی   بدون ناامن غذایی ،)2-0نمره (غذایی  امن گروه سه
 مـی  تقسیم) 18-8نمره ( گرسنگی با غذایی ناامن ،)7-3نمره (

 أییـد تهـاي ایرانـی   اعتبار این پرسشنامه قبلاً در خانواده. شوند
  .)21(شده است 

پرسشـنامه  : آموزان دبیرستانیپرسشنامه سازگاري دانش
 Sinhaتوسط  1993آموزان دبیرستانی در سال سازگاري دانش

ایـن پرسشـنامه   . )6(طراحی و هنجاریابی شده است  Singhو 
میزان سازگاري را در سه حوزه سازگاري عـاطفی، اجتمـاعی و   

سـال بررسـی    18تـا   14طـورکلی در نوجوانـان    آموزشی و به
یـا   »بلـه «سـؤال   60فرم نهایی این پرسشـنامه داراي  . کند می
نویـدي  . دشـو یسؤال را شامل م 20است که هر حوزه  »خیر«

این پرسشنامه را در نوجوانان ایرانـی هنجاریـابی کـرده اسـت     
)22(.  

 میـزان  ارزیـابی  بـراي : پرسشنامه کوتاه فعالیـت فیزیکـی  
 المللی پرسشنامه بین کوتاه فرم از آموزاندانش فیزیکی فعالیت
اسـت و توسـط    سؤال 7 داراي که شد استفاده فیزیکی فعالیت

 تمـام  مهپرسشـنا  ایـن . سازمان جهانی بهداشت طراحی گردید
گذشته در مدرسه، محیط  يهفته طول در فرد که هاییفعالیت

 شـدت  میـزان  .گیردمی نظر در را است داده انجام کار یا منزل

شـود  می والان محاسبهاکی متابولیک حسببر فیزیکی فعالیت
روایی و پایایی این پرسشنامه قـبلاً در نوجوانـان ایرانـی    . )23(

  .)24(تائید شده است 
 SF-12 :(SF-12(یابی سلامت فرم کوتاه پرسشنامه زمینه

کیفیـت  بـراي تعیـین   که است  SF-36شکل کوتاه پرسشنامه 
 شـود سلامت جسـمی و روانـی اسـتفاده مـی     زندگی مرتبط با

کـه   شود یرا شامل م 100تا  0این پرسشنامه نمره بین . )25(
منتظـري و  . دهـد  یبالاترین سـطح سـلامت را نشـان م ـ    100

. )26(یـد کردنـد   تائاعتبار این پرسشنامه را در ایران همکاران 
اسـتفاده قـرار    این پرسشنامه با کسب رضایت از مترجم مـورد 

  .گرفته است
اطلاعـات   وتحلیـل  یـه براي تجز :وتحلیل آماري روش تجزیه

بـه  . استفاده شد) 18نسخه ( SPSSافزار  آوري شده از نرمجمع
دلیل اینکه ناامنی غـذایی بـا گرسـنگی شـدید فراوانـی کمـی       

طوح نـاامنی غـذایی بـا    بررسی ارتباط بین سبه منظور داشت، 
سـه گـروه امـن غـذایی،     ناامنی غذایی خانوار به ناسازگاري به 

ناامن غذایی بدون گرسنگی و ناامن غذایی با گرسنگی تقسـیم  
 نسـبت  محاسـبه  و ارتبـاط  میزان شدن مشخص منظور به شد

 جهـت . گرفـت  قـرار  استفاده مورد لجستیک رگرسیون شانس
رهاي مسـتقل و وابسـته از   ارتباط بین متغی داري یبررسی معن

ي در انتها رابطه. تست استفاده شداسکوئر و تیهاي کايآزمون
ــتقل   ــر مس ــین متغی ــذایی (ب ــاامنی غ ــته  ) ن ــر وابس ــا متغی ب

ــا ناســازگاري ارتبــاط  ) ناســازگاري( ازنظــر متغیرهــایی کــه ب
  .داري داشتند تعدیل شد معنی

 صـورت  بـه  آنهـا  مـادران  و آموزان دانش: ملاحظات اخلاقی
 حقوق رعایت منظور به. مطالعه شرکت کردند در این داوطلبانه
ــا  ابتــدا انســانی  مطالعــه درمــورد اخلاقــی مــوازین رعایــت ب

 روش مطالعـه،  اهـداف  مطالعـه،  عنوان شامل کامل توضیحات
شــرکت  بــه مطالعــه نهــایی نتیجــه و مطالعــه، فوایــد اجــراي

یت تمایل بعد از تکمیـل فـرم رضـا    صورت در کنندگان داده و
 .آوري گردید اطلاعات جمع پرسشنامه آگاهانه

 هایافته  
ــن مطالعــه شــدند  246نهایــت  در ــد وارد ای ــادر و فرزن . م

کننـده در   سـنی نوجوانـان شـرکت   ) انحراف معیار ±(میانگین 
  هـــا و میـــانگین ســـنی مـــادران آن) 9/0 ±( 4/15مطالعـــه 

کننـدگان بـه    هاي جمعیتی شرکتویژگی. بود) 7/3 ±( 8/40 
. آمده است 2و  1یک دو گروه سازگار و ناسازگار در جدول تفک

هاي مورد مطالعـه  نفر از نمونه 122نفر و دختران  124پسران 
شیوع ناامنی غذایی در کل جمعیت مـورد  . دادندرا تشکیل می

درصـد نـاامنی بـدون گرســنگی،     5/30(درصـد   6/49مطالعـه  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 n

sf
t.s

bm
u.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-1
2-

18
 ]

 

                             3 / 10

https://nsft.sbmu.ac.ir/article-1-1995-en.html


 و همکاران مائده مرادي.../  ارتباط بین بار اسیدي رژیم غذایی                                                                                        46 
 

 ٤٦

اامنی بـا  درصد ن 2/1درصد ناامنی با گرسنگی متوسط و  9/17
 6/62) مورد(این نسبت در افراد ناسازگار . بود) گرسنگی شدید

بـا  . درصـد مشـاهده شـد    6/36) شاهد(درصد و در گروه سالم 
تست بین اسکوئر و تیهاي کايتوجه به نتایج حاصل از آزمون

ناسازگاري با سـن مـادر، فعالیـت فیزیکـی، سـلامت روانـی و       
  .دارد داري وجودسلامت جسمی ارتباط معنی

-بین ناامنی غذایی و ناسازگاري با استفاده از آزمـون کـاي  
در ). P-value >001/0(اسکوئر ارتباط معنـادار مشـاهده شـد    

میزان ارتباط بین ناسازگاري با ناامنی غـذایی بـدون    3جدول 
گرسنگی با استفاده از رگرسـیون لجسـتیک نشـان داده شـده     

ام وجود ناامنی دهد که به صورت خاین جدول نشان می. است
برابـري   83/1غـذایی بـدون حضـور گرسـنگی باعـث افـزایش       

ها نسبت به افرادي کـه در گـروه امـن غـذایی قـرار      ناسازگاري

پـس از تعـدیل   ). OR ،0.04 =P-value=83/1(شـود  دارند، می
ارتبـاط   1اثر تحصیلات پدر و وضعیت منزل مسکونی در مدل 

شــــد داري بــــین دو متغیــــر اصــــلی مشــــاهده نمعنــــی
)62/1=OR،121/0=P-value .( علاوه بـر متغیرهـاي    2در مدل

، ارتباط بین ناسازگاري با ناامنی غذایی بدون گرسنگی 1مدل 
. آموز نیـز تعـدیل شـد   از نظر متغیرهاي فعالیت فیزیکی دانش

دار نبـود  این ارتباط پـس از تعـدیل اثـر ایـن متغیرهـا معنـی      
)71/1=OR ،107/0=P-value .( ــدل ــلا 3در م ــام  ع ــر تم وه ب

، متغیرهـاي سـن مـادر و    2و  1متغیرهاي وارد شده در مـدل  
فعالیت فیزیکی و روانی مادر نیز اضافه شد که همچنـان بـین   

داري ناامنی غذایی بدون گرسنگی با ناسازگاري ارتبـاط معنـی  
  ). OR ،552/0=P-value=24/1(یافت نشد 

  
 1394در نوجوانان شهرستان بابلسر در سال ) شاهد(و سازگاري ) مورد(سب ناسازگاري مقایسه فراوانی و درصد متغیرهاي کیفی برح .1جدول 

  گروه                                   
  متغیر

  (%)ناسازگار 
123=n 

  (%)سازگار 
123=n  

 P-value جمع کل

 569/0  233  )9/95( 118  ) 5/93( 115  پدر  سرپرست خانوار
  13  ) 1/4( 5  )5/6( 8  مادر یا سایر اعضاي خانواده

  214/0  38  )6/14( 18  )3/16( 20  درآمد یا بدون درآمد کم  شغل پدر
  120  )5/45( 56  )0/52( 64  آزاد

  60  )1/30( 37  )7/18( 23  کارمند دولتی با حقوق متوسط
  28  )8/9( 12  )0/13( 16  درآمد بالا

 652/0  197  )0/82( 100  )9/78( 97  دار خانه  شغل مادر
  48  )0/18( 22  )1/21( 26  لشاغ

 184/0  92  )0/35( 42  )3/41( 50  سواد زیر دیپلم یا بی  تحصیلات پدر
  95  )5/27( 33  )2/32( 39  دیپلم

  54  )5/37( 45  )4/26( 32  تحصیلات دانشگاهی
  781/0  101  )4/43( 53  )0/39( 48  سواد زیر دیپلم یا بی  تحصیلات مادر

  110  )5/38( 47  )5/41( 51  دیپلم
  34  )18( 22  )5/19( 24  تحصیلات دانشگاهی

 611/0  104  )7/40( 50  )9/43( 54  فرزند اول  ي تولد رتبه
  85  )4/37( 46  )7/31( 39  فرزند دوم

  57  )0/22( 27  )4/24( 30  فرزند سوم و بالاتر
 652/0  89  )6/36( 45  )8/35( 44  سه نفر یا کمتر  بعد خانوار

  95  )7/40( 50  )6/36( 45  چهار نفر
  62  )8/22( 28  )6/27( 34  پنج نفر یا بالاتر

  523/0  197  )0/78( 96  )1/82( 101  شهر  محل زندگی
  49  )0/22( 27  )9/17( 22  روستا

  466/0  167  )7/70( 80  )6/65( 87  )کالا یا بیشتر 5(خوب   سطح اقتصادي

  78  )3/29( 36  )4/34( 42  )کالا 5کمتر از (ضعیف 
  061/0  207  )8/90( 109  )7/81( 98  شخصی یا سازمانی  ت منزل مسکونیوضعی

  33  )2/9( 11  )3/18( 22  اي اجاره
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  1394مقایسه میانگین و انحراف معیار متغیرهاي کمی برحسب سازگاري و ناسازگاري در نوجوانان شهرستان بابلسر در سال  .2جدول 
  گروه                      

  متغیر
 p-value   شاهد  مورد

  میانگین
  )انحراف معیار ±(

  میانگین
  )انحراف معیار ±(

  4/15  )سال(سن 
)0/1(  

4/15  
)9/0(  

844/0  

  4/41  )سال(سن مادر 
)8/3(  

1/40  
)6/3(  

004/0  

  MET/week(  97/2554(فعالیت فیزیکی 
)30/2496(  

76/3360  
)99/2855(  

032/0  

  00/43  سلامت جسمی مادر
)34/11(  

86/47  
)03/10(  

001/0  

  45/44  سلامت روانی مادر
)00/11(  

78/48  
)35/10(  

002/0  

 
  
  

دهد ناامنی غذایی به همراه گرسنگی در نشان می 3جدول 
مقایسه با امنیت غذایی، باعث افزایش شـانس ناسـازگاري بـه    

این ارتباط پس ). P-value >001/0(شود برابر می 7.15میزان 
ــدر   و وضــعیت منــزل از تعــدیل اثــر متغیرهــاي تحصــیلات پ

). OR ،001/0<P-value=33/7(دار بـاقی مانـد   مسکونی معنی
ارتباط بـین نـاامنی غـذایی بـا ناسـازگاري پـس از        2در مدل 

تعدیل اثر تحصیلات پدر، وضعیت منـزل مسـکونی و فعالیـت    

، OR=83/6(دار بـود  فیزیکی کـاهش یافـت، امـا هنـوز معنـی     
001/0<P-value .( ـ  3همچنین در مدل  ر متغیرهـاي  عـلاوه ب

ي قبلی، متغیرهاي سن مادر و فعالیـت فیزیکـی و   تعدیل شده
روانی مادر نیز اضافه شدند که بـازهم بـین نـاامنی غـذایی بـا      

دار مستقیمی وجود داشـت  گرسنگی و ناسازگاري ارتباط معنی
)84/4=OR ،002/0=P-value .(   

  
  اي با ناسازگاري با استفاده از رگرسیون لجستیک و عوامل زمینه) بدون گرسنگیبا گرسنگی و (ارتباط بین متغیرهاي ناامنی غذایی . 3جدول 

  OR (95% CI) p-value  
    ناامنی غذایی بدون گرسنگی
  040/0  )02/1-28/3( 83/1  خام

  121/0  )879/0- 01/3( 62/1  1 1مدل 
  107/0  ) 88/0-31/3( 71/1  2 2مدل 
  552/0  )60/0-55/2( 24/1  3 3مدل 

      ذایی با گرسنگیناامنی غ
  >001/0  )17/3-13/16( 15/7  خام

  >001/0  )08/3- 42/17( 33/7  1 1مدل 
  >001/0  )77/2-86/16( 83/6  2 2مدل 
  002/0  )77/1- 20/13( 84/4  3 3مدل 

  )P=04/0(و وضعیت منزل مسکونی ) P=35/0(شده براي تحصیلات پدر  تعدیل 1
  ،)P=007/0(و فعالیت فیزیکی ) P=02/0(ضعیت منزل مسکونی ، و)P=49/0(شده براي تحصیلات پدر  تعدیل 2
  مادر) P=10/0(و روانی  ) P=10/0(، سلامت فیزیکی )P=008/0(، سن مادر )P=007/0(، فعالیت فیزیکی )P=01/0(، وضعیت منزل مسکونی )P=69/0(شده براي تحصیلات پدر  تعدیل 3
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 ٤٨

  بحث  
تـوان  ه مـی دهـد ک ـ این مطالعه نشان مـی نتایج حاصل از 

ناامنی غذایی به همراه گرسنگی را یک عامل تأثیرگذار مستقل 
هــاي عــاطفی، خصــوص ناســازگاري در مشــکلات رفتــاري بــه

هاي این مطالعه طبق یافته. اجتماعی و آموزشی در نظر گرفت
ناسازگاري با سن مادر، کیفیت زندگی مربوط به سلامت مـادر  

دهـد  نتایج نشان می. ردداري داو فعالیت فیزیکی ارتباط معنی
-که ناامنی غذایی از طریق اثر بـر متغیرهـاي دیگـر اقتصـادي    

در صورتی که . تواند بر ناسازگاري تأثیر گذار باشداجتماعی می
ناامنی غذایی با گرسنگی همراه باشد این ارتباط بسیار بیشـتر  

  .خواهد بود
ــاامنی غــذایی در خــانواده  هــاي در ایــن مطالعــه شــیوع ن

. هاي نوجوانـان سـالم بـود   ن ناسازگار بیشتر از خانوادهنوجوانا
ي و همکاران نشان دهنـده  Nanamaي نتایج حاصل از مطالعه

هـاي اجتمـاعی   ارتباط مثبت بین ناامنی غذایی بـا ناسـازگاري  
این ارتباط مثبت در مطالعات دیگـر نیـز مشـخص    . )27(است 
و همکـاران   jyotiي از طرف دیگر در مطالعه. )28، 29( گردید

ي مطالعـه  در. )17(این ارتباط فقط در پسـران مشـاهده شـد    
ــا   حاضــر نــاامنی غــذایی بــدون گرســنگی بــه صــورت خــام ب
ناســازگاري ارتبــاط مســتقیم داشــت امــا پــس از تعــدیل اثــر 

دار  اي ایـن ارتبـاط دیگـر بـه صـورت معنـی       متغیرهاي زمینـه 
اگر ناامنی غذایی همراه با گرسـنگی باشـد ایـن    . مشاهده نشد

وجـود   ارتباط مستقیم حتی پس از تعدیل اثر متغیرهاي دیگر
ي آمـده از مطالعـه   دسـت  ي بهاین یافته همسو با نتیجه. داشت

Murphy  علـت ارتبـاط ناسـازگاري بـا     . )16(و همکارانش بود
تواند تأثیر ناامنی غذایی بر کاهش تـوان خریـد و   گرسنگی می

  .)30(عدم دستیابی به مواد مغذي کافی باشد 
دهـد کـه نـاامنی    اطلاعات حاصل از این مطالعه نشان مـی 

غذایی بدون گرسنگی بـه طـور غیرمسـتقیم از طریـق اثـر بـر       
انــد باعــث ناســازگاري در تواجتمــاعی مــی-عوامــل اقتصــادي

همچنـین علـت ارتبـاط نـاامنی غـذایی بـدون       . نوجوانان شود
تواند این باشد که افـراد در معـرض   گرسنگی با ناسازگاري می

ناامنی غذایی ممکن است بتوانند خود را سیر کنند اما کیفیـت  
ولاً بیشتر افرادي کـه در  معم. )19(یابد ها کاهش میغذایی آن

معرض ناامنی غذایی قرار دارند کـه سـطح اقتصـادي ضـعیفی     
تر ممکن است باعث کاهش سطح اقتصادي ضعیف. )31(دارند 

قدرت خرید مواد غذایی که در سلامتی نقـش بیشـتري دارنـد    
از طرف دیگر فقر بـا مشـکلات   . )32(مانند میوه و سبزي شود 

البتـه در مطالعـه حاضـر    . )33(رفتـاري بیشـتر مـرتبط اسـت     
آوري شده با ناسازگاري  ارهاي اقتصادي جمعارتباطی بین معی

آمـده، مطالعـات زیـادي     دسـت  برخلاف نتایج به. مشاهده نشد
ارتباط بین شرایط بد اقتصادي با مشکلات روانـی اجتمـاعی را   

هـاي   ممکن است یکـی از محـدودیت  ). 33-35(اند نشان داده
دار بـین عوامـل   یـابی بـه ارتبـاط معنـی    دخیل در عدم دسـت 

و ناسـازگاري، تخمـین غیرمسـتقیم درآمـد افـراد از      اقتصادي 
طریق میزان برخورداري از تسهیلات زنـدگی باشـد کـه دقـت     

همچنین با توجـه بـه   . ها دارد پایینی در برآورد درآمد خانواده
توان میزان درآمد افراد را شرایط فرهنگی موجود در ایران نمی

  .طور دقیق مشخص کرد به
هاي رفتاري در وهش ناسازگاريهاي این پژبر اساس یافته

نوجوانان با سن مادر و کیفیت زندگی مرتبط با سـلامت مـادر   
سلامت مادر هم ازلحـاظ روحـی و هـم ازلحـاظ     . مرتبط است
هـاي اجتمـاعی، عـاطفی و    تواند بر بروز ناسازگاريفیزیکی می

در مطالعات دیگر نیز چنـین نتـایجی   . آموزشی تأثیرگذار باشد
امکان دارد که علت این ارتباط سروکار ). 36، 37(مشاهده شد 

همچنـین  . )38(داشتن بیشتر مادر با فرزندان در خانـه باشـد   
دهد که میانگین سنی مادران نوجوانان مطالعه حاضر نشان می

داري بـالاتر از میـانگین سـنی مـادران      طـور معنـی   بـه  سازگار
شاید علـت ایـن پیامـد ایـن باشـد کـه       . نوجوانان ناسازگار بود

ي بیشتر قادر به تربیـت  مادران در سنین بالاتر به دلیل تجربه
حال مطالعات کمی این موضوع را  بااین. بهتر فرزند خود باشند

بین سن مادر بـا  گزارش کرده و در بعضی از مطالعات ارتباطی 
  ).39، 40(مشکلات رفتاري نوجوانان دیده نشد 

از نتایج دیگر این مطالعه فعالیت فیزیکـی کمتـر در افـراد    
. تواند وجود داشـته باشـد  در اینجا دو تئوري می. ناسازگار بود

که نوجوانـانی کـه فعالیـت کمتـري دارنـد و کمتـر در       اول این
هـا   هـا در آن ازگاريجامعه حضور دارند ممکن است میزان ناس

تئـوري دوم بـر ایـن دلالـت دارد کـه      . )41، 42( بیشتر باشـد 
نوجوانان ناسازگار، به دلیل وجود مشکلات اجتماعی و عاطفی، 

هـاي روزانـه داشـته و    تمایل کمتـري بـه شـرکت در فعالیـت    
  .)43(کنند تحرك پیروي می درنتیجه از الگوي زندگی کم

ي ارتبـاط بـین امنیـت    اگرچه در جهان مطالعات در زمینه
هاي رفتاري افراد در حال افزایش است، اما این غذایی با ویژگی

اي به حساب آورد که تـاکنون  لین مطالعهتوان اومطالعه را می
طـور اختصاصـی بـا ناسـازگاري در      ارتباط ناامنی غـذایی را بـه  

از نقـاط  . شاهد بررسی کـرده اسـت  -صورت مورد نوجوانان و به
قوت دیگر این مطالعه بررسی سلامت مادران نوجوانـان بـراي   

هـاي موجـود در   از محدودیت. تعدیل اثر آن بر سازگاري است
العه عدم دسترسی به پدر براي بررسی سلامت روانی و این مط
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جسمی پدر خانواده و عدم دسترسی مستقیم به سطح درآمـد  
هـاي دیگـري   محدودیت. براي تعیین سطح اقتصادي افراد بود

همچون عدم وجـود وقـت کـافی در مـدارس بـراي بعضـی از       
ي کـاملاً تصـادفی را غیـرممکن    یابی به نمونـه ها، دستکلاس

  .تساخمی
دهـد کـه    طور کلی نتایج حاصل از این مطالعه نشان می به

توان ناامنی غذایی را یک عامل تأثیرگذار مستقل در ایجـاد  می
هاي عاطفی، اجتماعی و خصوص ناسازگاري مشکلات رفتاري به

تر بـه ایـن    یابی قطعی البته براي دست. آموزشی در نظر گرفت
تـر و بـه روش    عاي در سـطح وسـی   نتیجه انجام چنین مطالعـه 

هـایی کـه   نگـر و برطـرف کـردن محـدودیت     گروهی آینـده  هم
حـال تـا زمـان     بااین. رسد تر ذکر شد، ضروري به نظر می پیش

تر این ارتبـاط، توجـه بـه امنیـت غـذایی       مشخص شدن دقیق
گــذاران تغذیــه و در نظــر گــرفتن پیامــدهاي  توسـط سیاســت 

راي کاهش آن، احتمالی ناامنی غذایی و پیشنهاد راهکارهایی ب
  .رسدکاري معقول به نظر می

نامـه تحـت عنـوان     این مقالـه حاصـل از پایـان   : سپاسگزاري
مقایسه ناامنی غذایی نوجوانان دبیرستانی سازگار و ناسـازگار  «

براي اخذ مدرك کارشناسی ارشـد در سـال   » شهرستان بابلسر
باشـد کـه بـا حمایـت     مـی  94-01-161-28665و کد  1394

پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی تهـران اجـرا    دانشگاه علوم
محققین این مطالعه از معاونت پژوهشـی دانشـکده   . شده است

شناســی دانشــگاه علــوم پزشــکی تهــران، اداره تغذیــه و رژیــم
وپرورش شهرستان بابلسر، مدیران و کارکنـان محتـرم    آموزش

کنندگان در این  هاي شهرستان بابلسر و تمام شرکتدبیرستان
  .آورندعمل می تقدیر و تشکر را به ه نهایتمطالع
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Background and Objectives: The prevalence of mental disorders in the developing countries is estimated between 20 
to 50%. Behavioral problems in people suffering from hunger are 2 to 3 times higher than others. The aim of this study 
was to determine the relationship between household food insecurity and adjustment of adolescents. 

Materials & Methods: This case-control study was conducted among 246 high school age adolescents and their 
mothers in 2015. Adjustment Inventory for School Students (AISS) and physical activity questionnaire were completed 
by the adolescents. Household food insecurity, socio-demographic information and health related quality of life (SF-12) 
were obtained by asking from the students' mothers. The relationship between food insecurity and adjustment status was 
assessed by using logistic regression. 

Results: The prevalence of food insecurity in the case group was 62.6% and in the control group was 36.6%. There was 
a significant association between poor adjustment in students and their physical activity, maternal age and mental and 
physical health (P-value<0.05). Based on logistic regression modeling, the adolescents in food insecure family without 
hunger had poor adjustment (OR=1.83, p=0.04). If the food insecurity be along with hunger, this relationship will be 
more (OR=7.15.84, p<0.001). The observed relationship remained significant after adjusting for physical activity, 
maternal age, maternal physical and mental age, fathers’ education and home status (OR=4.84, p=0.002). 

Conclusion: Food insecurity can be accounted as an independent risk factor in behavioral problems, especially 
emotional, social and educational adjustment. 

Keywords: Food insecurity, Adjustment, Socio-emotional, Adolescents 
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