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دهيچك
از جامعـه  سـلامت  تيوضع ينيب شيپ در ها، چربي و ها روغن مصرف زمينه در خانوارها رفتار مطالعه: سابقه و هدف  

مراكـز  پوشـش  تحـت  خانوارهـاي  زنـان  رفتار بر آموزش اثر بررسي مطالعه نيا هدف. است برخوردار يمهم گاهيجا
.است بوده ها يچرب و ها روغن مصرف زمينه در سمنان شهر يليفام و نيتد يرماند يبهداشت

بـا  خـانوار  255 و 253 مداخلـه  از بعد و قبل بيترت به بعد، و قبل نوع از يا مداخله مطالعه نيا در: ها مواد و روش  
مداخلـه  هاي مربوط بـه    اليتفع. ديگرد يآور جمع نامه پرسش از استفاده با اطلاعات و انتخاب يا خوشه يتصادف روش
.است بوده يمحل روزنامه در يآموزش مطالب چاپ و پمفلت عيتوز تراكت، نصب ،يسخنران شامل

 پخـتي قبل و بعد از مداخله بـرا       بي خانوارها به ترت   تي اكثر ي اول روغن مصرف   تي اولو يروغن جامد نبات   :ها يافته
 درصد، بوده7/32 درصد و 8/60  ي سرخ كردني  غذاهاي برا درصد و 8/36 درصد  و   4/56 ،ي سرخ كردن  ري غ يغذاها
 ـ غ ي غذاها هي ته ي برا ي روغن مخصوص سرخ كردن    زي و ن  ي معمول عيبعد از آموزش، استفاده از روغن ما      . است  سـرخري
 ـ كه هنگام تم   ييبعد از مداخله، درصد خانوارها     ). >p 001/0( نشان داده است     شي افزا ي و سرخ كردن   يكردن  كـردنزي
ــت، چربـ ـگو ــيش ــرا همي مرئ ــ آن ــوده از  شهي ــذف نم ــه  52 ح ــد ب ــزا 5/62 درص ــد اف ــ پشي درص ــردداي  ك
)01/0 p< .( بعلاوه،  بعد از مداخله  بردرصد افراد معتقد به مضر بودن روغن جامد نباتي افزوده شده است)028/0 p<.(

 دانش و اصلاح رفتار خانوارها درشي تواند در افزا   ي م ي مطالعه نشان داد كه مداخله آموزش      ني ا جينتا :گيري نتيجه
ي بهداشـت  ستمي مورد توجه س   ديلذا اجرا و استمرار اين برنامه ها با       .  مصرف روغن ها و چربي ها موثر واقع شود         نهيزم

.باشد

.مصرف تيوضع مداخله، ،ها يچرب ،ها روغن: هاي كليدي واژه

مقدمه
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ماننـد  مـزمن  يها يماريب حال نيع در. ]1 [است افتهي كاهش
حال در يعروق يقلب يها يماريب و ها سرطان از يخاص انواع
يهـا  يمـار يب جـاد يا در مـوثر  عوامل از يكي. هستند شيافزا

 ـ از. ]2 [اسـت  ييغـذا  عـادات  و يزنـدگ  سبك مزمن، يطرف
جملـه  از يمغـذ  مـواد  و ييغـذا  يهـا  گـروه  مصرف تيوضع
سـلامت  تيوضـع  ييگـو  شيپ و نييتع در ها يچرب و ها روغن
.دارد ياساس نقش جامعه كي افراد يا هيتغذ

كـه  هـستند  يآل اتبيترك و يمغذ مواد از يا دسته دهايپيل
 ـ شناخته روغن و يچرب نام به عموماَ از بعـد . ]3،4 [شـوند  يم
درصـد  70 از بيش. است بدن در ماده ترين فراوان چربي آب،
هـم  و كلسترول هم .است شده ساخته چربي از اعصاب و مغز

و بـوده  ضـروري  نـوزادان  و كودكان رشد براي  اشباع چربي
ها هورمون سلولي، غشاء مانيساخت اجزاء كننده تامين ها چربي

بـه  كـاروتن  تبديل براي علاوه هب باشند، مي ها پروستاگلندين و
نيـز  چربي در محلول هاي ويتامين حامل و لازم نيز A ويتامين

كي عنوان هب ديپيل  مهم كرد عمل و نقش كنار در. ]5 [باشند مي
 ـ در آن متعـادل  افـت يدر ضـرورت  و يمغـذ  ماده  ـرژ كي مي
 ـ اديز مصرف نامطلوب اثرات به يستيبا ،ييغذا يامـدها يپ اي
نقــش بــه. ]4 [داشــت توجــه آن نامناســب يالگــو افــتيدر
.است شده پرداخته يمغذ ماده از تر شيب ها يچرب ييزا يماريب

بـا  يچرب از يغن يها ميرژ كه است نيا بر دال موجود مدارك
از يبرخ و يعروق يقلب يها يماريب ،يچاق و وزن اضافه خطر

مـصرف  بـا  يچـاق  و وزن اضـافه . است همراه ها سرطان واعان
 ـدل هب ها يچرب. است همراه ها يچرب و ها روغن اديز  ـا لي كـه  ني

 ـ يكالر توانند يم آسان يليخ هستند، يكالر متراكم منابع شيب
.]4 [برسانند شخص بدن به ازين از

آن دروژنهيه انواع خصوص هب روغن، يبالا سرانه مصرف
 ـتغذ شكلاتم نيتر مهم از  ـا امـروز  جامعـه  در هي . اسـت  راني

ديس ـا يبـالا  ريمقـاد  يحـاو  كه دروژنهيه يها روغن مصرف
عـوارض  تواند يم است، ترانس يزومرهايا زين و اشباع چرب
شـده،  دروژنـه يه يهـا  روغن در .دينما جاديا بدن در يمختلف

بـالاتر  و درصـد  40 تا تواند يم ترانس چرب يدهاياس زانيم
دهنـد  يم نشان يكيولوژيدمياپ و ينيبال مطالعات. ]6 [برسد هم

خطـر  شيافـزا  بـا  تـرانس  چـرب  يدهاياس ـ اديز افتيدر كه
گـر يد مـزمن  يها يماريب و سرطان قلب، يكرونر يها يماريب

در چـرب  يدهاياس ـ از نـوع  نيا عمده منابع. است ارتباط در
پر شده پخته محصولات از عبارتند) ها ييكايآمر (ييغذا ميرژ
 ـم و يچرب  ـا يحـاو  دار نمـك  يهـا  وعـده  اني  ـ ني هـا،  يچرب

كننـده  تـرد  يهـا  روغن شده، دروژنهيه يحد تا يها نيمارگار
يوانيح يچرب و كره. يتجار يكردن سرخ يها يچرب و ينيريش
 ـن ريــتخم از كــه هــستند تــرانس چــرب يدهاياســ يحــاو زي

عامل كلسترول يسرم سطوح. ]3 [شوند يم ليتشك هوازي  غير
ميرژ نقش نيمحقق .است يعروق يقلب يها يماريب عمده خطر
يخون يها رگ وارهيد در چرب مواد جاديا كنترل در را ييغذا

 ـاپ مطالعـات  در. ]7[ انـد  كـرده  كشف يرو بـر  و يكيولوژيدمي
ظـاهراً . است شده داده نشان دهايپيل با سرطان رابطه واناتيح
ده،رو راسـت  سـرطان  با يچرب افتيدر ،ييغذا عوامل تمام از

خـوردن  وانـات، يح در. دارد ميمستق رابطه پروستات و پستان
كـرده  ديتـشد  را تومـور  رشـد  اشباع ريغ اي اشباع يچرب اديز

آن از يحـاك  كـا يآمر سـرطان  انجمن يها ييراهنما. ]4 [است
 ـ ميرژ كي از يرويپ كه است  ـ از يغن  ـ يچرب خطـر  توانـد  يم

شيافـزا  ار ومياندومتر و پروستات مخرج، كولون، يها سرطان
.]8 [دهد

 ـن منـازل  در ييغـذا  مـواد  طبخ روش اصلاح يطرف از زي
تـا  .]6 [دهـد  كـاهش  را روغـن  جذب درصد 40 تا تواند يم

و چـرب  يدهاياس ـ انـواع  مـصرف  هيتوص تر، شيب يها دانسته
 ـ بـالا  حـرارت  در و عيسـر  پخت يها روش از اجتناب يمنطق

 ـكل تنـوع،  و اعتدال خلاصه، طور هب. رسد يم نظر هب مـصرف  دي
يالگـو  بـا  مـرتبط  مطالعـات  جينتا. باشند يم ها يچرب حيصح

و يبهداشت يها يزير برنامه يگشا راه ييغذا يها گروه مصرف
و فـرد  يسلامت ارتقاء و حفظ ن،يتام به لين جهت در يا هيتغذ

 ـ نظر هب. است جامعه  ـتغذ دانـش  رسـد،  يم دربـاره  مـردم  يا هي
 ـانگ يماريب گريد رفط از و ستين كامل ييغذا يها يچرب زهي
شـيوه  بهبـود . ]9[ بود خواهد يزندگ وهيش اصلاح يبرا يمهم

هـاي  برنامه اجراي مرهون جامعه در رفتارها اصلاح و زندگي
آمـوزش  نيب نيا در  كه است مستمر و موثر مناسب، آموزشي
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. اسـت  برخوردار يتوجه قابل تياهم از زنان ويژه هب خانوارها
 ـ و ها روغن مصرف تيضعو تا ميشد آن بر لذا در را هـا  يچرب

و نيتـد  يدرمـان  يبهداشـت  مركز دو پوشش تحت يخانوارها
اسـاس  بـر  سپس و داده قرار يبررس مورد سمنان شهر يليفام
بـه منظـور    در يآموزش ـ يهـا  برنامـه  قيطر از حاصل،  جينتا
 ـتغ نـه يزم در خانوارها، ييراهنما و يآگاه شيافزا رفتـار  ريي

از بعـد  يهـا  داده يآور جمـع  بـا  تـاً ينها. ميينمـا  تلاش ايشان
و قبـل  ها يچرب و ها روغن مصرف تيوضع سهيمقا به آموزش

.ميبپرداز مداخله از بعد

ها مواد و روش
 ـ مطالعه نيا بعـد  و قبـل  نـوع  از يا مداخلـه   مطالعـه  كي

پوشـش  تحـت  ي خانوارهـا  هيكل را پژوهش جامعه. باشد يم
ليتـشك  سـمنان  شـهر   يليفام و نيتد يدرمان يبهداشت مراكز
ــ از. دهــد يمــ ــا خــانوار 255 و 253 خانوارهــا، نيب روش ب

مداخلـه  از بعد و قبل مراحل در بيترت به و يا خوشه يتصادف
يا مداخلـه  مطالعه كي مطالعه كه ييجا آن از.دنديگرد انتخاب
و قبل مرحله دو يبرا مجزا طور هب يبردار نمونه نيا است، بوده
بـه  مراجعـه   با اول مرحله در. است شده تكرار مداخله از بعد

ــازل درب ــا و من ــصاحبه ب ــضور م ــا يح ــان ب ــانوار زن خ
 ـتجز مـورد  هـا  داده سـپس . گرديـد  ليتكم ها نامه پرسش و هي

و يآگـاه  نظـر  نقطـه  از موجـود  تيوضع و گرفته قرار ليتحل
اول مرحله اطلاعات از استفاده با سپس. ديگرد مشخص رفتار

بـه  شده يطراح مداخله رفتار، رييتغ و  يگاهآ ارتقاء جهت و
خانوار 255 حجم به يگريد نمونه مداخله از بعد. درآمد اجرا
و نيتـد  يدرمـان  يبهداشـت  مراكز پوشش تحت يخانوارها از
 ـتجز بـا  و شد ليتكم نامه پرسش مجدداً و انتخاب يليفام و هي
مورد ابزار. گرفت قرار يابيارز مورد آموزش اثر ها داده ليتحل

سـاخته  محقـق  نامه پرسش اطلاعات يآور جمع جهت استفاده
اطلاعات سپس و يكل اطلاعات يحاو نامه پرسش. است بوده

نهيزم در مطالعه مورد افراد رفتار و نظرات با مرتبط ياختصاص
اعتماد و اعتبار شيافزا منظور به. باشد يم ها يچرب و ها روغن
ياصل مرحله شروع از لقب  و لوتيپا مرحله در پژوهش ابزار

 ـتكم با طرح،  ـآزما لي و ابهامـات  رفـع  بـه  نامـه  پرسـش  يشي
پرداختـه  گـران  پرسـش  يآمادگ و آموزش زين و آن اشكالات

اسـكوئر،  يكـا  آزمون از ها داده ليتحل هيتجز يبرا. است شده
5/11 افـزار  نـرم  از استفاده با و درصد 5 يدار يمعن سطح در

SPSS است شده استفاده.

در و مداخلـه  امـر  در ياساس تيفعال عنوان به آموزش از
اسـتفاده  خانوارها رفتار حيتصح تاًينها و يآگاه شيافزا جهت
 ـطر از و چهره به چهره آموزش كانال از امر نيا. است شده قي

مجـامع  و مـساجد  در زنـان  گوناگون اجتماعات در يسخنران
 ـعلم حـوزه  (هيعصمت ،يمذهب يفرهنگ ـ كـانون  ،)خـواهران  هي

احمــر، هــلال ،ياســلام غــاتيتبل ســازمان بــانوان، ياجتمــاع
امثال و يورزش يها سالن مدارس، خانواده آموزش يها برنامه
يهـا  تراكت نصب آن، كنار در. است درآمده اجرا مرحله به آن

 ـتوز و يليفام و نيتد يدرمان يبهداشت مركز دو در يآموزش عي
و يبهداشـت  يهـا  هيتوص ـ و ها اميپ يحاو يآموزش يها پمفلت
خـانواده،  بهداشـت  واحد توسط خانوارها نيب مرتبط، يا هيتغذ
دو حـوزه  در موجـود  مدارس آموزان دانش و يبهداشت نيرابط
برگـزار  يآموزش ـ يهـا  كلاس در پمفلت عيتوز ،يبهداشت مركز
 ـ روزنامـه  در يآموزش ـ مطالـب  چاپ و شده گـر يد از يمحل
 ـترت نيبـد . اسـت  بـوده  كننـده  ليتكم يآموزش يها تيفعال بي

ــسخه 10000 ــي پمفلــت ن ــ يعن ــاًيتقر يرقم ــادل ب ــداد مع تع
 ـتوز يدرمـان  يبهداشـت  مركـز  2 پوشـش  تحت يخانوارها عي

.است دهيگرد

نتايج
قبـل  نمونه در مطالعه، مورد يخانوارها زنان درصد 5/34

يدارا مداخلــه از بعــد نمونــه در درصــد 5/43 و مداخلــه از
از بعد و قبل بيترت به (شانيا تياكثر شغل و پلميد تحصيلات
.است بوده دار خانه) 6/80 و 5/79 مداخله
 ـ مداخلـه  از بعد مـصرف ) >001/0p( داري معنـي  طـور  هب
كاهش يكردن رسرخيغ يغذاها پخت يبرا ينبات جامد روغن

كـه  طوري هب است افتهي شيافزا يمعمول عيما روغن مصرف و
و ينبات امدج روغن مورد در درصد 8/36 به درصد 4/56 از
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يمعمـول  عيما روغن مورد در درصد 1/43 به درصد 6/27 از
).1 جدول( است دهيرس

روغن مصرفي براي پختاول توزيع فراواني اولويت  .1جدول 
 مراكز بهداشتيدر خانوارهاي تحت پوشش غذاهاي غيرسرخ كردني
1385 سمنان - درماني تدين و فاميلي

مرحله
فراواني نوع روغن

مداخله از بعد از مداخلهقبل 

69109تعداد
روغن مايع معمولي

6/271/43درصد
312تعداد

يروغن مايع سرخ كردن
2/17/4درصد
32تعداد  كره گياهي
2/18/0درصد
14193تعداد  روغن نباتي جامد
4/568/36درصد
2526تعداد  پيه يا دمبه آب كرده
0/103/10درصد
33تعداد    پاستوريزه حيوانيكره
8/02/1درصد
31تعداد  كره غيرپاستوريزه حيواني
8/00/0درصد
02تعداد  غيره
0/08/0درصد
45تعداد  روغن مصرف نمي كنم
6/10/2درصد
250253تعداد  جمع
0/1000/100درصد

يبـرا  يكردن سرخ مخصوص  عيما روغن از استفاده زانيم
ــردن ســرخ ــد غــذاها ك ــه از بع ــه درصــد 6/15 از (مداخل ب

از (ينبـات  جامـد  روغـن  از اسـتفاده  و شيافـزا ) درصد4/45
)>001/0p (يدار يمعن كاهش) درصد 7/32 به درصد 8/60
مداخلـه  از بعد زين كرده آب دمبه اي هيپ از استفاده .است افتهي

).2 جدول( است يافته كاهش
مـرغ  پخت در كردن سرخ روش زا استفاده مداخله، از بعد

روش از اسـتفاده  و كـاهش  درصـد  6/30 بـه  درصد7/40 از
تفـت  طـور  نيهم ـ و درصـد  0/6به درصد 4/2 از كردن كباب
 ـا .است افتهي شيافزا درصد 4/21 به درصد7/13 از  دادن ني

امـا . اسـت  بـوده  )>009/0p( دار يمعن يآمار نظر از اختلاف
بعد كردن سرخ روش يريرگبكا چند هر ،يماه پخت با مرتبط

و كـردن  كباب كردن، پز آب از استفاده اي و كاهش مداخله از
نظـر  از اختلافـات  امـا  است داده نشان شيافزا كردن پز بخار
.است نبوده دار يمعن يآمار

 سرخي اول روغن مورد استفاده براتي اولوي فراوانعيتوز. 2جدول 
ي درماني بهداشت تحت پوشش مراكزيكردن غذاها درخانوارها

1385سمنان  -  يلي و فامنيتد
مرحله

فراواني نوع روغن
مداخله از بعد قبل از مداخله

4445 تعداد
روغن مايع معمولي

6/179/17 درصد

15282 تعداد
جامد نباتيروغن 

8/607/32درصد
39114تعداد   روغن مايع مخصوص

6/154/45درصد سرخ كردني
139تعداد

 دمبه آب كردهايپيه 
2/56/3درصد
21تعداد

كره
0/.8/04درصد
250251تعداد

جمع
0/1000/100درصد

گوشت كردن زيتم هنگام  مداخله از بعد كه يافراد درصد
 ـ اند، نموده آن از يچرب حذف به مبادرت شهيهم قرمز، طـور  هب
) درصـد  5/62 به درصد 52از (شيافزا) >01/0p (يدار يمعن

كـه  يكـسان  درصـد  مداخلـه  از پس علاوه هب. است داده نشان
 ـن اند داده يم انجام يعمل نيچن اغلب آن از قبـل  بـه  نـسبت  زي
هرگـز  كه يافراد. اند شده) درصد9/ 6 به درصد 6/7( تر بيش
6/32 آمـورش  از قبـل  انـد،  كـرده  ينم حذف را گوشت يچرب

.دان بوده درصد 6/13 آن از بعد و درصد
جامد روغن مصرف مورد در خانوارها نظر وضعيت عيتوز

2/59 مداخلـه،  از بـل ق كـه  دهـد  يم نشان دمبه اي هيپ و ينبات
روغـن  مـصرف  بـودن  مضر بر 9/69 آموزش از بعد و درصد
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آمـوزش  از بعـد  نيـز  و) >028/0p (انـد  داده نظر ينبات جامد
 ـپ مصرف كه اند بوده معتقد خانوارها درصد 2/37  ـ هي دمبـه  اي

،)>001/0p( درصـد  4/22 آن از بلق كه حالي در است مضر
مصرف بودن مضر با موافقين گروه دو هر تعداد بر ترتيب بدين
).3 جـدول  (است شده افزوده دمبه يا پيه و نباتي جامد روغن

بعـد  و درصد 2/71 يعني مداخله از قبل خانوارها تياكثر اما
نظر عيما روغن صرفم بودن ديمف به درصد 71/ 5 مداخله از
.باشد ينم دار يمعن يآمار نظر از اختلاف كه اند هددا

 تحت پوشش مراكزي نظر خانوارهاي فراوانعيتوز. 3جدول 
،ي در مورد مصرف روغن جامد  نباتيلي و فامني تدي درمانيبهداشت

1385.   سمنان-  دمبهاي هيپ
مرحله نوع 

 روغن
قبل از   فراواني ديدگاه

مداخله از بعدمداخله

4339تعداد
مفيد است

2/174/15درصد

148176تعداد
مضر است

2/596/69درصد
3859تعداد اتي

  نب
امد

ن ج
روغ

نظري  
156/23درصد ندارم

14498تعداد
مفيد است

6/757/38درصد
5694تعداد

مضر است
4/222/37درصد
5061تعداد

مبه
 ياد

پيه

نظري 
201/24درصد رمندا

گيري بحث و نتيجه
خانوارهـا  يمـصرف  روغـن  تيوضع بر آموزش اثر يبررس

بـه  كه است آن از يحاك يكردن سرخ ريغ يغذاها پخت يبرا
از بعـد  يمعمول عيما روغن و ينبات جامد روغن مصرف بيترت

افتـه ي شيافزا و كاهش) >001/0p (يدار يمعن طور هب مداخله
يبـرا  خانوارها يمصرف روغن تيوضع مطالعه يطرف از. تاس

داد نـشان  زين آموزش از بعد و قبل يكردن سرخ يغذاها پخت

 ـ سرخ مخصوص عيما روغن از استفاده زانيم كه يبـرا  يكردن
روغـن  از اسـتفاده  و شيافزا مداخله از بعد غذاها كردن سرخ
تفادهاس .است افتهي )>001/0p (يدار يمعن كاهش ينبات جامد

شـده  كـاهش  دچار مداخله از بعد زين كرده آب دمبه اي هيپ از
.است

ييغـذا  مـواد  مصرف يالگو مطالعات جامع طرح گزارش
از درصـد  4/50 كه است نكته نيا انگريب زين كشور در خانوار
روغـن  را درصـد  5/3 و ينبات جامد روغن را يافتيدر يچرب
روغن و ينبات امدج روغن بيترت به اي و داده مي ليتشك عيما
نيتـام  را يافتيدر يانرژ كل از درصد/. 9و درصد 5/12 عيما
فـارس  اسـتان  در گرفتـه  صورت مطالعات. ]10[ اند نموده يم
مـصرف  يالگـو  يبررس ـ و ]13[ مشهد ،]12[ كرمانشاه ،]11[

مركـز  ييروسـتا  منـاطق  شـاغل  بهـورزان  خـانواده  در روغن
روغن غالب مصرف بر يهمگ ]14 [رازيش كي شماره بهداشت
انـواع  مـصرف  يبررس ـ .اند داشته اذعان كشور در ينبات جامد
در كـشور  يپزشـك  علـوم  دانشگاه 15 در يخوراك يها روغن
جامد روغن مصرف پوشش كه است داده نشان زين 1383 سال

عيما روغن و درصد 93/21 يمعمول عيما روغن ،درصد 6/96
 ـ و درصد 26/10 يكردن سرخ مخصوص مـصرف  نيتـر  شيب

 ـم بـه  لاميا استان به مربوط جامد روغن و درصـد  2/93 زاني
 ـم بـه  اصـفهان  استان به مربوط آن نيتر كم درصـد  2/44 زاني
 ـتما كه است داده نشان يبررس نيا. است بوده مـصرف  بـه  لي

بـه  نـسبت  رابطـه  نيا در هيتغذ يها يآگاه و عيما يها روغن
از پـس  ز،ين حاضر مطالعه در. ]15 [است افتهي شيافزا گذشته
ينبات جامد روغن مصرف خانوارها، آموزش و مداخله ياجرا
داشـته  شيافـزا  بـه  رو عيمـا  روغن مصرف اي و كاهش به رو

بـذركتان،  كـانولا،  سويا، روغن شامل گياهي هاي روغن. است
بايـستي  البته كه باشند مي غيره و ذرت رنگ، گل گردان، فتابآ
چنـد  هـاي  چربي اين چند ره. شوند استفاده متعادل مقادير در

بـه  و انـد  شـده  توصـيف  سالم قلب عنوان هب نوعاً نشده اشباع
امـا  نماينـد،  مي كمك قلبي بيماري ريسك و كلسترول كاهش
شـدني  فاسـد  و شـده  فرآينـد  زيـاد  مقدار هب اغلب بدانيم بايد

شوند مي فاسد و شده تند زود كه است مفهوم بدان اين. هستند



1389 تابستان، )36پياپي (4، شماره 11جلدمجله علمي دانشگاه علوم پزشكي سمنان

260

صــدمات و اكــسيداتيو اســترس رد فاســد روغــن خــود كــه
كـه  هنگـامي بعـضاً   . باشند مي سهيم بدن در آزاد هاي راديكال

كـه  هـا  پروسـتاگلندين  توليـد  بـه  توانند مي ،شوند خورده زياد
مـصرف  .]16[ شـوند  منجـر  هـستند،  التهـاب  افزايش موجب
از يتوجه قابل مقدار بودن دارا ليدل به ينبات جامد يها روغن

چـرب  يدهاياس ـ طـور  نيهم ـ و شـده  اعاشب چرب يدهاياس
در ونيدروژناســيه نــديفرآ يطــ .شــود ينمــ هيتوصــ تــرانس،

روغـن  در موجـود  نـشده  اشباع چرب يدهاياس كارخانجات،
در كـه  شوند يم ليتبد اشباع چرب يدهاياس به عمدتاً ،ياهيگ
 ـتغ ليدل هب و نديفرآ به بسته نيب نيا  ـآرا ريي دو يونـدها يپ شي

و ناخواسـته  محـصولات  نشده، اشباع بچر يدهاياس در گانه
 ـتول متفـاوت  ريمقـاد  در ترانس چرب يدهاياس يعيطب ريغ دي
امـا  است، اشباع ريغ كه نيا با چرب دياس از نوع نيا .شوند يم

نشان دهيعد مطالعات. دينما يم عمل اشباع چرب دياس همانند
سطح شيافزا به قادر اشباع چرب يدهاياس غالب كه دهند يم

عوامـل  از امـر  نيا و بوده) كلسترول LDL( خون بد لكلسترو
.]16-18 و 3،4 [باشد يم يعروق يقلب يها يماريب عمده خطر
غلظـت  بـر  متفـاوتي  تـاثيرات  اشـباع  چـرب  اسيدهاي انواع

چـرب  اسـيدهاي  زيـاد  دريافت. ]19[ دارند پلاسما كلسترول
پالميتيـك  و) كربنه 14( ميريستيك ،)كربنه 12( لوريك اشباع

دهـد  مي افزايش را كلسترول LDL و كل كلسترول )كربنه 16(
كلسترول و بوده خنثي) كربنه 18( اسيد استئاريك كه حالي در
 ـ.   ]20 [دهد مي كاهش نه و افزايش نه را مطالعـات  عـلاوه  هب
 ـاپ و ينيبال  ـ نـشان  يكيولوژيدمي  ـز افـت يدر كـه  دهنـد  يم ادي
 ـقل يها يماريب خطر با زين ترانس چرب يدهاياس  ـ يب ،يعروق

اسـت  همـراه  ديابـت  ماننـد  گريد مزمن يها يماريب و سرطان
ينبـات  جامـد  روغن افتيدر نامطلوب اثرات نيا. ]3،16،18[
بـه  را نيمـسئول  توجـه  يبهداشت هشدار كي عنوان به يستيبا

.دينما جلب خود
خانوارهـا،  در يمـاه  و مـرغ  پخت يها روش با رابطه در
سـرخ  روش از اسـتفاده  خلـه، مدا از بعـد  كه شود يم ملاحظه
از اسـتفاده  و كـاهش   6/30 بـه  7/40 از مرغ پخت در كردن
از دادن تفـت  طـور  نيهم ـ و 0/6به 4/2 از كردن كباب روش

 ـا .اسـت  افتـه ي شيافزا 4/21 به 7/13 نظـر  از اختلافـات  ني
ز،ين يماه با رابطه در .است بوده) >009/0p( دار يمعن يآمار

 ـاكثر در پخـت   روش اول اولويت از قبـل  چـه  خانوارهـا  تي
) درصـد  5/72 و  5/82 ترتيـب  بـه  (آن از بعد چه و آموزش
مداخله از بعد آن يريبكارگ چند هر و بوده كردن سرخ روش
كردن كباب كردن، پز آب( ها روش ريسا از استفاده اي و كاهش

از اختلافات نيا اما است، داده نشان شيافزا) كردن پز بخار و
مجـامع  ياه ـ    هيتوص ـ جمله از. است نبوده دار يمعن يآمار نظر

مـواد  پخـت  حيصـح  و معقـول  يها روش از استفاده ،يبهداشت
به يكباب و پز بخار پز، آب يها روش نمودن نيگزيجا و ييغذا
 ـا بـه  كه چرا است، كردن سرخ يجا  ـم از شـكل  ني كـل  زاني

 ـ و يافتيدر يچرب و روغن نـامطلوب  يهـا  روغـن  مـصرف  اي
سرخ يبرا يمصرف روغن عمده كه ينبات امدج روغن چون هم

 ـترت نيبـد  و شـده  كاسـته  باشـد  يم غذاها كردن افـت يدر بي
اضـافه  احتمال علاوه هب و ترانس و شده اشباع چرب يدهاياس

 ـ يهـا  يمـار يب بـه  ابـتلاء  خطر ،يچاق و وزن  ـ يقلب و يعروق
و احتيـاط  رعايت. افتي خواهد كاهش خود يخود هب سرطان
منبـع  و نوع به توجه كنار در چربي و روغن مصرف در اعتدال
ديگـر  و آمريكـا  قلـب  انجمن هاي توصيه از ها آن كننده تامين
.]21[ است بهداشتي مراجع

گوشـت  مـصرف  تيوضـع  نهيزم در رفتارخانوارها مطالعه
از قبـل  كـه  اسـت  نكتـه  نيا نيمب آن، از يچرب حذف اي قرمز

درصد 5/62 ،آموزش از بعد و خانوارها درصد 0/52 مداخله
حذف به مبادرت شهيهم قرمز، گوشت كردن زيتم هنگام ايشان
اغلـب  كـه  يكـسان  تعداد كه نيا علاوه هب اند، نموده آن از يچرب
هرگـز  كـه  يافراد و شيافزا ز،ين اند داده يم انجام يعمل نيچن
 ـن اند، كرده ينم حذف را گوشت يچرب اسـت  داشـته  كـاهش  زي

)01/0p<.(
 ـتم هنگام در قرمز گوشت از مشاهده قابل يچرب حذف زي

 ـم كاهش و كنترل به امر نيا كه چرا شود، يم هيتوص كردن زاني
 ـپ. كند يم كمك اشباع يچرب و يچرب كل منـابع  از دمبـه  و هي

.]4 [باشند يم اشباع چرب يدهاياس از يغن و يانرژ فشرده
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جامـد  روغـن  مـصرف  مـورد  در خانوارها نظرات يبررس
تعـداد  بـر  كـه  اسـت  نآ از يحاك آموزش از بعد و قبل ينبات

نظـر  ينبـات  جامـد  روغـن  مـصرف  بـودن  مضر بر كه يموارد
اي و) >028/0p (است شده) 6/69 به 2/59 (اضافه اند، داشته
چـه  و قبـل  چه عيما روغن مصرف مورد در خانوارها تياكثر
اخـتلاف  .انـد  داده نظر آن مصرف بودن ديمف به آموزش، از بعد

از بعـد  علاوه هب. باشد ينم دار يمعن يآمار نظر از شده مشاهده
4/22( مداخله از قبل به نسبت خانوارها درصد 2/37 مداخله
 ـپ مـصرف  بـودن  مـضر  بـه ) درصد  ـ هي انـد  داده نظـر  دمبـه  اي

)001/0p<(، در يحـدود  تا توانسته آموزش رسد، يم نظر به
دنبـو  مـضر  نهيزم در خانوارها يآگاه اي دانش شيافزا جهت
نظـرات  نقطـه  رييتغ و ينبات جامد روغن اي و دمبه ه،يپ مصرف

 ـ باشـد،  ينم يكاف زانيم نيا اما شود، واقع موثر ها آن عـلاوه  هب
 ـ و نـامطلوب  رفتار رييتغ به دانش نيا يستيبا كه نيا اتخـاذ  اي

سـطح  در و شـده  منجـر  هـا  هيتوص با منطبق و يبهداشت رفتار
.ابديب جيترو جامعه
آمـوزش  و مداخلـه  انجـام  كـه  اسـت  آن كننـده  انيب جينتا
نـوع  زمينـه  در را شانيا يرفتارها و خانوارها نظرات توانسته
بهبـود  اي، تغذيـه  رفتارهـاي  ديگـر  و يافتيدر يچرب و روغن
.دهد سوق مداخله، برنامه يآموزش اهداف سمت به و دهيبخش

نظـر  بـه  ضـروري  مطلـوب  سـطح  به تارسيدن مداوم آموزش
مـسئولين  تـر  بيش چه هر توجه بذل مويد امر اين لذا .رسد مي

در مـداخلات  از دسـت  اين استمرار و اجرا طراحي، به ذيربط
در داوطلـب  مردمـي  نيروهاي مشاركت. باشد مي جامعه سطح
كـه  اسـت  برخـوردار  خاصـي  جايگـاه  از خـود  ها برنامه اين
سـمت  بـه  را جامعـه  و كاسـته  اه  بيماري بار از نهايتاً تواند مي
.دهد سوق سالم اي معهجا

قدرداني تشكر و
و دانشگاه پژوهشي آموزشي محترم معاونت از لهيوس نيبد
و پژوهشي طرح اين از حمايت و تصويب با كه HSR شوراي
 ـ دانشگاه واحدهاي تمامي بهداشـتي،  معاونـت  حـوزه  ويـژه  هب
محتـرم  مـسئول  و فاميلي درماني بهداشتي مركز محترم رابطين

دفتر جمله از دانشگاه از خارج هاي سازمان و واحدها ايشان،
بانوان، اجتماعي فرهنگي كانون استانداري، جامعه، تغذيه بهبود

پـرورش،  و آمـوزش  احمـر،  هـلال  اسلامي، تبليغات سازمان
ــصمتيه، ــساجد، ع ــدارس، م ــه م ــار اتحادي ــات، و خوارب لبني

در را مـا  نـوعي  بـه  كـه  عزيزانـي  تمامي و ورزشي هاي سالن
ايـن  انجـام  و جمعيتـي  تحقيقـات  پايگاه هاي فعاليت دبر پيش

بـر  چنـين  هم. نمايد مي قدرداني و تشكر نمودند ياري پژوهش
مـسعود  مهنـدس   آقايـان  همكاران ديگر از دانيم مي لازم خود

 ـ مهنـدس  ،ياله قدس حسن محمد ان،يطاهر نادر ،يدختيب يعل
رحمانـه  ،معلـم  مهنـاز هـا     خـان  ،)محترم كارشناسان( كرماني
،انيحامد نيميس،  يگرام فرشته،  يمحمد رهيمن ،يمراد يفتوح
شـهلا  ،يمظـاهر  اقدس،   انيعل سلطان فاطمه رخواه،يخ طاهره

نـژاد،  يمهد فاطمه ،يقضوه يقدس ان،يروزيف صنم عسكر، يعل
نـب يز طالـب،  طاهره ،ييآرو صنم بلند، يكبر ان،يهمت نهيسك

،ياقوتي اطمهف ،يبرهان ميمر ن،يرالديخ نينسر ن،يديس سادات
،يصباغ اشرف ،يجانيتفر اكرم ،يرسول فاطمه ،ييغماي دهيفرش
مطهـره  ،يخطـاب  پروانـه  ق،يطر نشيب سادات رهين ،يدانيم زهرا

،يبـان  يصـغر  اوغان، منصوره ،يليفام فاطمه ادت،يس سادات
،يبهرام فرشته ،ينيحس نبيز ،يليفام رئوفه ،ينيعبدالحس يزر

،يكاش ـ اشـرف  ،ياعـوان  سـونا  ،ينيمز نهيسك نژاد، فاتح شهناز
و) تـدين  درمـاني  بهداشتي مركز محترم رابطين( يديجن سايپر
در هـا  آن ذكـر  از اسـامي  زيـاد  تعداد دليل هب كه يصالح ديناه

آوري جمع در اساسي نقش اما بوديم معذور نويسندگان قسمت
.بنمائيم قدرداني اند، داشته پژوهش انجام يا و اطلاعات
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Introduction: Studying the practice of families on fats and oils consumption has an essential role in 
determination of health status in a community. Here, we invesyigated the effect of educational 
intervention on women’s behavior about oils and fats consumption in Tadayon and Family health centers 
in  Semnan, Iran.

Materials and Methods: In this study, 250 and 255 families were selected by the coincidental cluster 
sampling, before and after intervention, respectively. Data were collected by questionnaire via of 
interview. The intervention consisted of speeches, installation mentioned in the leaflet, leaflet distribution 
and printing educational materials in the local newspaper.

Results: In the majority of families, the first preference of oil for preparation of non fried foods (56.4 
vs. 36.8, before and after intervention, respectively) and fried foods (60.8 vs. 32.7, before and after 
intervention, respectively) was solid hydrogenated vegetable oil.  After training, the use of conventional 
liquid oil and frying oil for the preparation of fried and non-fired foods was increased significantly 
(p<0.001). After intervention the percent of subjects who removed the visible fat from red meats was 
increased from 52% to 62.5 % ( p<0.01). In addition, after intervention the percent of people believed to 
be harmful usage of hydrogenated oil was increased (p<0.028).

Conclusion: The results of this study showed that educational interventions can increase knowledge 
and correct behaviors of families in the field of oils and fats consumption. Therefore, implementation and 
continuation of these programs should be regarded in the health system.
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