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 پیشگفتار:

دارای ذهن فعال و سازنده برای ایده پردازی و برنامه ریزی جوانان نیروهای فعال جامعه هستند. نیروهای پر انرژی، پویا، کارآمد و 

اثربخش بر اقتصاد و پیشرفت جامعه البته با تکیه بر تجارب گروه های سنی بالاتر. این نیروی انسانی پر ارزش باید در هر جامعه ای 

ید از توان بالقوه این گروه سنی با ایجاد بستر مورد توجه ویژه قرار گرفته و سرمایه گذاری لازم در ابعاد مختلف بر آن صورت گیرد. با

 های مناسب و مساعد جهت پرورش و باروری افکار و ایده های سازنده آنان استفاده کرد.

سال قرار دارند در جامعه بسیار پراکنده هستند و تنها به بخشی از آنها می توان در  30تا  19این قشر از جامعه که در گروه سنی 

دانشگاه ها، سربازخانه ها و حوزه های علمیه دسترسی پیدا کرد اما بخش بزرگ دیگری از این گروه در جامعه در مراکزی همچون 

 ه دسترسی به آنان را مشکل می سازد.حال فعالیت و یا مطالعه جهت ادامه تحصیل هستند ک

ری از بیماری های شایع غیرواگیر و لزوم دسترسی به این گروه سنی از جهت بررسی جنبه های مختلف سلامت، آموزش، پیشگی

 درمانی و بررسی معضلات شایع این گروه می باشد.واگیر، تامین شرایط مطلوب، ایجاد دسترسی به خدمات بهداشتی 

وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی در حوزه معاونت بهداشت، در راستای حفظ و ارتقای سلامت جامعه، شکوفایی و حمایت از 

 :د جامعه که عمدتا قشر جوان جامعه می باشند، برنامه های مختلفی را در زمینه تغذیه دست اقدام دارد از جملهنیروهای مول

 آموزش تغذیه ویژه جوانان .1

تدوین دستورالعمل های ویژه تغذیه جوانان متمرکز در مراکز عمومی جامعه همچون دانشگاه ها، خوابگاه های دانشجویی،  .2

 سربازخانه ها و ...

وزارت بهداشت  شاملتغذیه این گروه بویژه  سلامت تاثیر گذار برعوامل د هماهنگی بین ارگان های مختلف تامین کننده ایجا .3

 درمان و آموزش پزشکی، وزارت علوم، وزارت ورزش و جوانان، سازمان وظیفه کشور و ...

مه های سلامت محور وزارت بهداشت با تاکید بر ارتقای این معاونت از کلیه سازمان های مرتبط با سلامت جوانان برای پیوستن به برنا

سلامت تغذیه جوانان دعوت بعمل می آورد و آمادگی خود را نیز جهت همکاری با سایر ارگان ها جهت بهبود تغذیه این گروه سنی 

 اعلام می نماید.

 دکتر علیرضا رئیسی

 معاون بهداشت 

 وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی 
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 مقدمه:

اساس اطلاعات استخراج شده از پرونده مراجعین ثبت نام کننده در سراسر کشور در سامانه یکپارچه سلامت )سیب( در پایگاه های بر 

( و پسران جوان 1587213) %63/45دختران جوان روستایی  98نفر جمعیت روستا نشین در سال  3477952جامع سلامت، از 

  ر ما را تشکیل می دهند.از جمعیت کشو (1890739% ) 36/54روستایی

%  66/47شهری ( و پسران جوان 4869607) %33/52 شهریدختران جوان  98نشین در سال  شهرنفر جمعیت  9305494از 

 از جمعیت کشور ما را تشکیل می دهند (4435887)

گوی غذایی سالم به منظور  جامعه، فرهنگسازی تغذیه صحیح و ترویج الیکی از جنبه های مهم حفظ سلامت این گروه با ارزش در 

 افراد می باشد.پیشگیری از تجمع عوامل خطر تغذیه ای بیماری های غیرواگیر و واگیر در این 

علاوه بر رعایت موازین سالم در تغذیه های غیرواگیر در کشور به شمار می رود.  عوامل خطر تغذیه ای مهمترین علت بروز بیماری

انواع جهت تامین انرژی و ریز مغذی به منظور پیشگیری از بروز از وی از الگوی غذایی مناسب و بهداشتی، بهبود کیفیت غذا و پیر

مد نظر ها  دیابت ، فشار خون بالا ، چربی خون بالا ، بیماری های قلبی عروقی وانواع سرطانچاقی،  بیماری های غیر واگیر از جمله

 80درصد سرطان ها و  30تا  20درصد بیماری های قلبی عروقی،  50دگی تا با رعایت تغذیه صحیح و بهبود شیوه زن قرار می گیرد.

   درصد بیماری دیابت قابل پیشگیری و کنترل می باشد.

سال   STEPSطبق اطلاعات آماری صد،  2.5دیابت  شیوعساله :  18-24در جمعیت  1395در  صد،  8.5پره دیابت در چاقی  در

 درصد گزارش شده است .  29هیپرلپیدمی درصد و  5.5درصد، فشار خون بالا  7.5

درصد و  8درصد،  فشار خون بالا  14.5درصد، چاقی  17درصد، پره دیابت  4.5دیابت  شیوعساله:   25-34در گروه سنیهمچنین 

 درصد می باشد. 40هیپرلپیدمی 

و اسگگید فولی   در  C , A ،Eای طبق مطالعات دانشگگگاه ایران در خصگگور بررسگگی ریز مغذی ها در دانشگگجویان، میزان ویتامین ه

مطلوب و م و پتاسیم رژیم غذایی در سطح ناناکافی بوده و میانگین دریافت کلسیم، آهن، منیزی  RDAمقایسه با مقادیر توصیه شده 

ستشدکمبود گزارش  سب تغذیه اهمیت به توجه با .ه ا س می نظر به جامعه، آینده سلامت بر آن اثرات و سنی رده این در منا د ر

 .باید توجه بیشتری به آموزش و فراهم آوردن امکانات برای عملکرد مناسب تغذیه ای دانشجویان مبذول شود
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شکلات تغذیه ای    ضر م صرف زیاد قند، نم  و در حال حا سب از جمله م شکل چاقی، کمبود ریزمغذی ها و الگوی غذایی نامنا به 

 .است ویژه جوانان شایعدر افراد بزرگسال و ب و مصرف کم سبزی و میوه چربی

از آنجا که بخشی ازمشکلات تغذیه ای جوانان بدلیل نداشت شناخت و آگاهی نسبت به الگوی صحیح تغذیه، عوارض ناشی از تغذیه 

، آموزش این گروه می تواند ناسالم، رژیم غذایی مناسب در فعالیت بدنی و یا در پیشگیری از ابتلا به بیماری های غیرواگیر می باشد

 در ارتقای سلامت جوانان تاثیر بسیار داشته باشد. 

بعنوان با همکاری ادارات و دفاتر ذیربط در وزارت متبوع و مدیران و کارشناسان محترم وقت وزارت علوم  1396از سال این مجموعه 

در دست تدوین  جوان جامعه منبع آموزشی جهت انتقال آگاهی و دانش تغذیه به قشر جوان اعم از دانشجو، سرباز و سایر گروه های

ستفاده از جدیدترینقرار گرفته و با  شده است. امید است با توجه به جنبه های مختلف فعالیت های اجتماعی منابع به روز رسانی  ا

 جوانان عزیز کشورمان، جهت ارتقای سلامت آنان مفید واقع شود.

 

 عبداللهی زهرا دکتر

 مدیر دفتر بهبود تغذیه جامعه  

 و آموزش پزشکی ، درمانوزارت بهداشت
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 فصل اول: 

اصول تغذیه صحیح و 

 نیازهای تغذیه ای جوانان
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 اصول تغذیه صحیح

 تعریف تغذیه صحیح :

در برنامه غذایی است. تغذیه صحیح یعنی رعایت سه اصل تعادل و تنوع و تناسب  شرط اصلی سالم زیستن، داشتن تغذیه صحیح

 ی مصرف انواع مختلف مواد غذایی از تنوع یعن برای حفظ سلامت بدن ، تعادل به معنی مصرف مقادیر کافی از مواد مورد نیاز روزانه.

هر فردی با توجه به سن ، جنس و شرایط جسمی خود از گروه های مختلف مواد غذایی دریافت گروه اصلی غذایی  و تناسب یعنی  6

 کند.

ف وسیعی از اختلالات تغذیه صحیح ضمن تامین کالری و مواد مغذی مورد نیاز بدن، از افزایش یا کاهش نامناسب وزن و همچنین طی

جسمی و روانی مرتبط با تغذیه جلوگیری نموده و سبب ارتقاء قابلیت های فرد می گردد. جوانان، به عنوان افرادی که زندگی فعال و 

 . د و بنا به شرایط جسمی و روحی خار خود، نیازمند تغذیه ای ویژه می باشند.ند نیز از این قاعده مستثنی نیستپر تنشی دار

مواد غذایی هر گروه، دارای ارزش غذایی  گروه اصلی غذایی است. 6رین راه اطمینان از تعادل و تنوع در غذای روزانه استفاده از هر بهت

مقایسه مقدار مصرف روزانه از جایگزین کرد.  ز مواد غذایی در هر گروه را به جای هم هر کدام ایکسان هستند و می توان  "باتقری

 فاده از شکل هرم  غذایی نشان داد.می توان با است گروه های غذایی را

 هرم غذایی چیست؟

هرم غذایی نشان دهنده گروه های غذایی و موادی است که در هر گروه جای می گیرند. قرار گرفتن موادغذایی در بالای هرم که 

قندها و )مانند  شود کمتر مصرفباید  غذایی کمترین حجم را در هرم اشغال می کند به این معنی است که از این دسته از مواد 

د اختصار می دهند بیشتر می می شویم حجمی که گروه های غذایی به خو نزدی چربی ها(. هر چه از بالای هرم به سمت پایین 

 که مقدار مصرف روزانه این دسته از مواد غذایی باید بیشتر باشد. به این معنی ؛ شود 

راهنمایی برای تغذیه کلیه گروههای سنی در جامعه ضروری است و پایه و اساس برنامه ریزی شناسایی گروههای غذایی به عنوان 

 ط ویژه آن گروه می باشد.ق با شرایغذایی است که البته در گروههای سنی مختلف قابل انطبا
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 : غذایی های گروه معرفی

های  گروه تمام روزانه مصرف به به سلامت، نیاز ابیدستی برای هرفرد. شود می روان و جسم سلامت موجب سالم غذایی برنامه ی 

 :از  شوند که عبارتند می تقسیم غذایی اصلی گروه 6به  غذایی مواد . دارد غذایی

 غلات و نان .1

 ها سبزی .2

 ها میوه .3

 آن های فرآورده و شیر .4

  مرغ تخم گوشت و  .5

 ها دانه مغز حبوبات و .6

 .شوند  به مقدار کم مصرف باید و شوندمی  محسوب متفرقه گروه ها شیرینی و ها چربی :نکته
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  : غلات و نان گروه

 غذایی زیر است: شامل مواد گروه این

 لواش، تست، بربری، مانند: ) و نان های سفید (جو، تست سبوسدار نان مانند: سنگ ،)دار سبوس نوع با تاکید بر نان انواع

  ،(های محلی سبوسدار تهیه شده از گندم کامل مانند نان) سنتی های نان باگت(،

 ،)برنج با تاکید بر نوع سبوس دار)مانند برنج قهوه ای  

 ها، رشته )مانند ماکارونی غنی شده با فیبر( و ماکارونی با تاکید بر نوع سبوس دار انواع  

 گندم ، جو و بلغور کامل و پوست نگرفته( غلات دانه از شده تهیه محصولات ویژه به آنها های فرآورده و صبحانه غلات( 

هر  د.باش می منیزیوم )در صورت داشتن سبوس( و کلسیم  ، پروتئین آهن، ،B گروه های ویتامین برخی انرژی، فیبر، حاوی این گروه

 . است واحد 6-11 در جوانان زانه گروه نان وغلاترو مصرف شده توصیه میزان. کالری انرژی داردکیلو  80واحد از این گروه معادل 

 : با است برابر گروه این از واحد هر

 30 نان برای و تافتون و سنگ  بربری، نان از متری سانتی 10 ×10 برش ی  یا انگشتان بدون دست کف ی  یا نان گرم 

 دست یا  کف 4 لواش 

 30 یا ، صبحانه غلات لیوان چهارم سه یا گرم  

 یا ، پخته ماکارونی یا برنج لیوان نصف 

 گندم  و کورن فلکسسه چهارم لیوان غلات آماده خوردن )برشتوک و شیرین 

 3  دار سبوس نوع بخصور ساده بیسکویت عدد 

 چه نکاتی را در هنگام استفاده از گروه نان وغلات رعایت کنیم:

 .دبهتر است برنج را به صورت کته مصرف کنی .1

 ( استفاده کنید.سنگ نان بیشتر از نان های حاوی سبوس ) مثل  .2

برای کامل کردن پروتئین گروه نان و غلات بهتر است آنها را به صورت مخلوط با حبوبات مصرف کنید )مثلا عدس، پلو،  .3

 .باقلا پلو، عدسی با نان و غیره(
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ایه استفاده شده باشد. کنید که برای ور آمدن خمیرشان به جای جوش شیرین از خمیر م مصرفنان هایی  ازکنید که دقت  .4

جوش شیرین مانع جذب آهن، روی و کلسیم موجود در نان  می شود. در نتیجه کمبود آهن و کم خونی ناشی از آن و 

 کمبود روی و کلسیم ایجاد می شود. 

 به جای کی  و شیرینی های خامه ای و بیسکویت های کرم دار از بیسکوییت های سبوس دار استفاده نمایید. .5

نید به جای مصرف برنج در بیشتر وعده های غذایی از نان و ماکارونی که قیمت کمتری دارند، اما از نظر ارزش غذایی می توا .6

 برابر با برنج هستند استفاده کنید.

 :ها سبزی گروه

 فل،فل کدو، انواع سبز، لوبیا سبز، نخود هویج، بادمجان، کلم، انواع و غیربرگی مانند دار برگ های سبزی انواع شامل سبزی ها گروه

مواد غذایی این گروه  . لری انرژی دارد اکیلو ک 25این گروه  از . هر واحد باشد می زمینی سیب و پیاز گوجه فرنگی، خیار، قارچ،

نسبت به سایر گروه ها انرژ ی و پروتئین کمتری دارند و در مقایسه با گروه میوه ها فیبر بیشتری دارند. در کل ارزش کالری زایی این 

 .... از سایر گروه ها کمتر است ، نخود فرنگی و، ذرتر از بعضی از سبزی های نشاسته ای مانند: سیب زمینیگروه به غی

 . است توجهی فیبر قابل مقدار و منیزیوم پتاسیم، مانند مواد معدنی ، C و A، Bهای ویتامین انواع دارای گروه سبزی ها

 شده توصیه میزانموضوع متفاوت است.  ینشاسته ا یمورد سبزها در ت.اس واحد 3-5 ها سبزی روزانه مصرف شده توصیه میزان

در نظر داشته  استلازم است. بصورت خام یا پخته( ) و حداکثر ی  واحد در روزدر هفته واحد  6تا  4 سبزیجات نشاسته ای مصرف

، از آنجا که سیب زمینی، غذای اصلی در سفره ایرانیان محسوب نمی شود و از طرف دیگر نسبت به سایر سبزی ها دارای فیبر باشیم

بطور میانگین میزان مصرف روزانه،  نشاسته ای محسوب می شود، بسته به سن، جنس و میزان فعالیت بدنی،کمتری بوده و منبع 

 به صورت خام یا پخته درنظر گرفته می شود.  ی  عدد سیب زمینی متوسط

 : با است برابر سبزی واحد هر

 یا ، ( کاهو و اسفناج ) دار برگ خام های سبزی   لیوانی  

 یا تهپخ های سبزی لیوان نصف 

 یا کرفس و ... ب آگوجه فرنگی، ب آب هویج، سبزیجات مانند آ آب لیوان نصف  

 ی  بشقاب سبزی خوری سبزی خوردن یا 
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  یا متوسط خیار یا هویج یا فرنگی گوجه عدد ی 

 یا ، شده خرد هویج و سبز لوبیا ،فرنگی نخود ذرت، لیوان نصف  

  یا ی  فنجان سیب زمینی برش خورده یا پوره شده یا پخته(متوسط ) سیب زمینی عدد ی 

 

 د:چه نکاتی هنگام استفاده از گروه سبزی ها باید رعایت شو

 فصل استفاده کنید. های هماندر هر فصل از سبزی .1

به خاطر بسپارید که پخت طولانی مدت سبزی از ارزش غذایی آن و . به صورت خام استفاده کنید هااز سبزی حد امکانتا  .2

 ویتامین های موجود در آن می کاهد.

صورت آبپز کردن مقدار زیادی از ویتامین  کنید . زیرا دراستفاده   بخار پز ها از روشپز کردن برای پخت سبزیبه جای آب .3

که بخارپز کردن به حفظ رنگ . بافت و  از بین رفته و از طریق دور ریز آب پخت از دست می روند . در حالی سبزیهای 

 ارزش غذایی سبزی کم  می کند.

 کنید. استفاده  ) سبزی خوردن ( یا سالاد سبزی هاکنار غذا از  دردر هر وعده غذایی حتما  .4

 سعی کنید سالاد را با آبلیمو . آبغوره و یا سس های کم چرب میل کنید.  .5

 سیب زمینی به شکل بخارپز، آب پز و تنوری مصرف شود و تا حد امکان از مصرف سیب زمینی به شکل سرخ کرده خودداری .6

 و مصرف آن محدود شود.

 A و حداقل ی  روز در میان از میوه ها یا سبزی های غنی از ویتامینCروزانه از میوه ها و سبزی های غنی از ویتامین  .7

 مصرف کنید.

سال   STEPSطبق اطلاعات آماری صحیح  ،ساله 18-24در جمعیت  1395در  صرف   37.5واحد(  3زیجات )حداقل بسمیزان م

 گزارش شده است.  درصد 

دانشگاه کشور در مقاطع مختلف تحصیلی و در  74وزارت علوم بر روی دانشجویان جدیدالورود در  1392طبق بررسی سال همچنین 

درصد  36ی  بار در هفته و حدود  صددر 35درصد دانشجویان اصلاً سبزیجات مصرف نمی کنند. بیش از  14بیش از هر دو جنس، 

  درصد دانشجویان نیز بیشتر روزهای هفته سبزی مصرف می کنند. 6/13دو تا سه بار در هفته سبزی مصرف می کنند. 
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 است؟ چقدر شما سبزي روزانه مصرف ميزان

 درصد تعداد سبزي روزانه مصرف

 14/3 13204 اصلا نمي خورم  

 35/2 32557 يك بار در هفته  

 35/8 33079 دو يا سه بار در هفته  

 13/6 12579 بيشتر روزهاي هفته  

پاسخ بدون  1010 1/1 

کل جمع  92429 100 

این میزان مصرف سبزی در دانشجویان بعنوان نماینده گروه سنی جوانان بسیار اندک و ناکافی بوده و نمی تواند نیاز این گروه سنی 

ضمن اینکه مصرف کم سبزی ها  بعنوان منبع غنی از فیبر ی  عامل خطر مهم  نماید.املاح( تامین را به مواد مغذی )ویتامین ها و 

 عروقی و سرطان های دستگاه گوارش است.–برای اضافه وزن و چاقی ، دیابت ، بیماری های قلبی 

  :ها میوه روهگ

هر ) های دیگر انرژی ز مانند سبزی ها در مقایسه با گروهها نی شد. میوهباها و آب میوه طبیعی می شامل انواع میوهمیوه ها گروه 

 و پروتئین کمتری دارند.کیلو کالری (  60واحد 

میوه ها منابع غنی ازانواع . باشد می ( خشکبار خش  ) میوه های و ها میوه کمپوت طبیعی، میوه آب میوه، انواع شامل گروه این

 و فیبر می باشند. املاح انواع ،هااکسیدانیآنت ،هاویتامین

 . است واحد 2-4 ها میوه روزانه مصرف نیاز مورد میزان

 :با است برابر گروه این از واحد هر

  یا ،) گلابی یا پرتقال موز، سیب،( متوسط میوه عدد ی  

 یا فروت، گریپ نصف 

 ای انار، انگور، توت، مثل ریز های میوه لیوان نصف 

 یا میوه، کمپوت یا پخته میوه لیوان نصف 

  یا ، خشکبار یا خش  میوه لیوان چهارم ی  

 طبیعی و تازه میوه آب لیوان چهارم سه 
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 چه نکاتی هنگام استفاده از گروه میوه ها باید رعایت شود:

بجای آب   تازههای بیشتر از میوهمیوه تازه و طبیعی را به عنوان میان وعده در طول روز مصرف کنید. میوه های تازه یا آب .1

 .بیشتر بهره ببریدفیبر آنها ارزش تفاده کنید، تا بتوانید از میوه اس

 یا آب میوه تازه و طبیعی میل کنید.میوه تازه حتی الامکان از  صبح ها  .2

با  سریع مصرف کنید و تا زمان مصرف در یخچال نگهداری کنید. زیرا را های خرد شده و قطعه قطعه شده میوهسعی کنید  .3

 کم خواهد شد.در آن C محتوای ویتامین به مرور میوه کردن و با آسیب به بافت پوست کندن و قطعه قطعه 

 . دارند و بیش از حد نرم نشده اند.که بافت و پوست سالمی  راخریداری کنید  یدر هنگام خرید میوه های .4

یب ویتامین ها و ترکیبات تنوع را در مصرف میوه ها رعایت کنید. زیرا ترکیب میوه ها نیز با هم متفاوت می باشد. بدین ترت .5

  مختلف را دریافت می کنید.

 . بهتر است قبل از مصرف پوست میوه ها را جدا کنید. از سطح آن پاک شود ها تا آلودگید را قبل از مصرف بشوئیها میوه .6

 Cور ویتامین های آن به خصپوست میوه را جدا کردید از قرار دادن آن در مجاورت هوا خودداری کنید زیرا ویتامین اگر  .7

 رود.از بین می

مصرف کنید و توجه داشته باشید که حتی آب میوه های تازه در صورتی که زیاد در حد متعادل  آب میوه های طبیعی .8

 ی شوند. مصرف شوند موجب اضافه وزن و چاقی م

  .پرهیز کنید صنعتی که حاوی قند افزوده هستند ،آب میوه های از خوردن  .9

قند  ی خش  هامیوه کنید ولی توجه داشته باشید که استفاده  در حد متعادلمیوه های خش  در میان وعده می توانید از  .10

 مصرف زیاد آنها موجب چاقی می شود.و  زیادی دارند

سال   STEPSطبق اطلاعات آماری صحیح میوه ) ،ساله 18-24در جمعیت  1395در  صرف   17.5واحد روزانه(  2حداقل میزان م

 گزارش شده است.  درصد 

دانشگاه کشور در مقاطع مختلف تحصیلی و در  74وزارت علوم بر روی دانشجویان جدیدالورود در  1392طبق بررسی سال همچنین 

تا  200درصد نیز  52گرم و حدود  200کمتر از  درصد 5/33درصد دانشجویان اصلاً میوه مصرف نمی کنند.  4حدود هر دو جنس، 

 .گرم میوه مصرف می کنند 500

 

http://www.tebyan.net/nutrition_health/%28foods%29/drinks/2008/7/8/69866.html
http://www.tebyan.net/nutrition_health/%28foods%29/drinks/2007/6/10/42196.html
http://www.tebyan.net/nutrition_health/%28foods%29/drinks/2007/6/10/42196.html
http://www.tebyan.net/nutrition_health/%28foods%29/nuts_seeds/2008/7/10/70059.html
http://www.tebyan.net/nutrition_health/%28foods%29/nuts_seeds/2008/7/10/70059.html
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 است؟ چقدر شما ميوه روزانه مصرف ميزان

 درصد تعداد ميوه روزانه مصرف

 3/7 3455 اصلا ميوه نمي خورم  

 33/5 30926 گرم 200ر از تکم  

 51/6 47689 گرم 500تا 200  

 10 9273 گرم 500بيشتر از   

پاسخ بدون  1086 1/2 

کل جمع  92429 100 

میزان مصرف میوه در دانشجویان بعنوان نماینده گروه سنی جوانان بسیار اندک و ناکافی بوده و نمی تواند نیاز این گروه سنی را  این

مصرف کم میوه هم مثل مصرف کم سبزی یکی از عوامل خطر مهم ابتلا به بیماری  تامین نماید.به مواد مغذی )ویتامین ها و املاح( 

 ا تغذیه بشمار می رود.های غیرواگیر مرتبط ب

واحد سبزی در روز(  3واحد میوه و حداقل  2واحد سبزی و میوه ) حداقل  5بر اساس توصیه سازمان جهانی بهداشت مصرف حداقل 

 نقش مهمی در پیشگیری از چاقی و بیماری های غیرواگیر شایع دارد.

 : لبنیات و شیر گروه

 فسفر، پروتئین، کلسیم، دارای گروه .این باشد می دوغ( بستنی و کش ، پنیر، ست،)ما آن های فرآورده و شیر شامللبنیات  گروه

م استخوان و دندان است که برای رشد و استحکا کلسیم کننده تامین بهترین منبع و باشد می مغذی مواد سایر وB2 و B12 ویتامین

 . است واحد 2-3 لبنیات روزانه مصرف شده توصیه میزان ضروری است.

 : با است برابر گروه ی  از دواح ی 

  یا درصد(، 2.5از چرب)کمتر کم ماست یا شیر لیوان ی  

 45 یا کبریت، قوطی نیم و ی  معادل معمولی پنیر گرم 60 تا 

  یا کش ، لیوان چهارم ی  

 2 یا دوغ، لیوان  

  پاستوریزه بستنی لیوان نیم و ی 
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 یت شود: چه نکاتی هنگام استفاده از گروه شیر ولبنیات باید رعا

 درصد یا کمتر( استفاده کنید. 5/1از شیر پاستوریزه شده کم چربی )  .1

 هستند ، از شیر های ساده استفاده کنیدزیادی که دارای قند )شیر کاکائو ، شیر با طعم میوه(  بجای شیرهای طعم دار .2

 .و کم چرب هستند ، استفاده کنیداز پنیر های تهیه شده از شیر پاستوریزه که کم نم   .3

بنابراین توصیه می شود  مقدار قند بستنی بالاست از بستنی هایی که از شیر پاستوریزه تهیه شده باشد، استفاده کنید. .4

 .نکنیدن زیاده روی آدر مصرف 

 دقیقه در حال بهم زدن بجوشانید. 10-5حتما قبل از مصرف هر نوع کش  مقداری آب به آن اضافه کنید و حداقل  .5

  یزان نم  استفاده شده در تهیه کش  توصیه می شود که از انواع کم نم  استفاده کنید.به دلیل بالا بودن م .6

کلسیم امین برای جذب بهتر غنی شده اند، استفاده کنید، زیرا این ویت  Dویتامینبهتر است از شیر و لبنیاتی که با  .7

 .بسیار مفید است

 .مصرف نمایید ماستهای سفت و  پنیر، شیر بدون لاکتوز و یا هستید "عدم تحمل لاکتوز" مبتلا بهاگر  .8

 .به تاریخ انقضای آن توجه کنید شیر هنگام خرید .9

 .کنید بسته و به دور از مواد بودار نگهداری مصرف را تا هنگام شیر ظرف .10

شیرها را )در  خارج از شهر مناسب تر است. این نوع حمل در مسافرت های برای استریل شدهشیر های  استفاده از .11

 .ماه در دمای محیط نگهداری کرد 6تا  4نشدن( می توان تا صورت باز 

سال   STEPSطبق اطلاعات آماری درصد گزارش  18واحد(  2ساله، میزان مصرف لبنیات )حداقل  18-24در جمعیت  1395در 

 شده است.  

مختلف تحصیلی  دانشگاه کشور در مقاطع 74وزارت علوم بر روی دانشجویان جدیدالورود در  1392طبق بررسی سال همچنین 

درصد نيز در تمام روزهاي هفته از لبنيات استفاده  24اصلاً لبنيات مصرف نمي کنند و بيش از  دانشجويان از % 6حدود و در هر دو جنس، 

 مي کنند.

 

 

 

http://www.tebyan.net/nutrition_health/nutrients/vitamins/2006/4/15/16931.html
http://www.tebyan.net/nutrition_health/nutrients/minerals/2007/11/29/54730.html
http://www.tebyan.net/nutrition_health/nutrients/minerals/2007/11/29/54730.html
http://www.tebyan.net/nutrition_health/nutrients/minerals/2007/11/29/54730.html
http://www.tebyan.net/nutrition_health/dites/disease_dites/digestive/2006/1/1/14739.html
http://www.tebyan.net/nutrition_health/dites/disease_dites/digestive/2006/1/1/14739.html
http://www.tebyan.net/nutrition_health/%28foods%29/dairy_products/2008/5/31/67508.html
http://www.tebyan.net/nutrition_health/%28foods%29/dairy_products/2008/5/31/67508.html
http://www.tebyan.net/nutrition_health/%28foods%29/dairy_products/2004/12/8/9613.html
http://www.tebyan.net/nutrition_health/%28foods%29/dairy_products/2004/12/8/9613.html
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 كنيد؟ مي مصرف دوغ يا و ماست شير، روزانه آيا

 درصد تعداد لبنيات مصرف

 5/7 5257 اصلا نمي خورم  

 21/9 20253 يك بار در هفته  

 47/1 43575 دو يا سه بار در هفته  

 24/3 22455 تمام روزهاي هفته  

پاسخ بدون  889 1 

کل جمع  92429 100 

این میزان مصرف لبنیات در دانشجویان بعنوان نماینده گروه سنی جوانان بسیار اندک و ناکافی بوده و نمی تواند نیاز این گروه 

واحد شیر و لبنیات برای تامین کلسیم و  2مصرف روزانه حداقل  و املاح( تامین نماید.را به مواد مغذی )ویتامین ها  سنی

 پیشگیری از پوکی استخوان ضروری است.

  :مرغ تخم گوشت و گروه

چه، غضروف، پوست و خون عمل به عنوان اجزای سازنده استخوان، ماهی پروتئین هااین گروه منابع تامین کننده پروتئین می باشند. 

 می کنند. آنها هم چنین به عنوان واحد های سازنده آنزیم ها، هورمون ها و ویتامین ها عمل می کنند.

 ( و تخمبوقلومون و شتر مرغ پرندگان ،،ماهی مرغ سفید ) های گوشت (،، شترگوساله و )گوسفند قرمز های گوشت شامل گروه این

 کیلو کالری دارد. 100کیلو کالری و گوشت پرچرب  75کیلو کالری،گوشت با چربی متوسط  55چرب  هر واحد گوشت کم مرغ است.

  . است واحد 2-1با  برابر روزانه مصرف شده توصیه میزان .است مواد مغذی سایر و روی آهن، ،پروتئین حاوی گروه این

 : با است برابر گروه این واحداز هر

 2 پخته، یا ورشتیخ گرم( گوشت 30 تکه )هر تکه 

 پوست(، یا )بدون مرغ متوسط سینه سوم ی  یا مرغ متوسط ران نصف 

  یا دست )بدون انگشت( ، کف اندازه به ماهی تکه ی  

 مرغ تخم عدد دو 
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 چه نکاتی هنگام استفاده از گروه گوشت و تخم مرغ باید رعایت شود:

 مصرف کنید. محدود خیلیبه میزان یی را است. این مواد غذا بالاچربی و کلسترول مغز، زبان وکله پاچه  .1

 بهتر است بیشتر از گوشت های سفید مانند مرغ و ماهی به جای گوشت قرمز استفاده کنید. .2

 استفاده کنید. هستند 3بع خوبی از امگاامنکه آبزیان ماهی و از  وعده 2حداقل هفته ای  .3

مصرف این غذاها هستند بنابراین و چربی   مقادیر زیادی نمحاوی فرآورده های گوشتی مثل سوسیس، کالباس و همبرگر  .4

 را کاهش دهید . 

های پلاستیکی استفاده کنید که نسبت به رطوبت و هوا نفوذ ناپذیر های محصولات گوشتی از کیسهحتما در بسته بندی .5

های یعلاوه بر از دست دادن ویژگکه شوند باشند در غیر این صورت این مواد غذایی دچار پدیده سوختگی سطحی می

 کند.کیفی ارزش غذایی آن نیز کاهش پیدا می

خطر بیماری های عروق کرونری قلب را افزایش می دهد. تعدادی از غذاهای موجود در این گروه (  LDL ) کلسترول بد .6

در صورت مصرف زیاد  و احشا گوشت امحا، کالباس معمولی، هات داگو شامل قسمتهای چرب گوشت گاو، بره و سوسیس

 زایش کلسترول بد می شوند.موجب اف

درصد گزارش  10.3واحد(  2ساله، میزان مصرف ماهی ) حداقل  18-24در جمعیت  1395در سال   STEPSاطلاعات آماریطبق 

بار ماهی در هفته با تامین مقدار کافی اسگگید چرب  2عروقی مصگگرف حداقل  –برای پیشگگگیری از بیماری های قلبی شگگده اسگگت.  

 یه انجمن بین المللی قلب و عروق است.، توص 3ضروری امگا

 ها: دانه مغز گروه حبوبات و

و ...  زمینی بادام فندق، بادام، ها مانند گردو، دانه مغز واین گروه شامل انواع حبوبات مانند نخود، انواع لوبیا، عدس، باقلا، لپه، ماش 

های گیاهی به طور معمول تمام پروتئین  هستند . یتامین هامنبع خوبی برای تامین پروتئین، املاح و برخی و می باشند. این گروه

های ضروری را ندارند بنابراین لازم است ترکیبی از حداقل دو پروتئین گیاهی )مثل غلات و حبوبات( مصرف شود تا ی  اسید آمینه

ا ی  عدد تخم مرغ می توان   واحد گوشت یبجای ی  پلو.پلو، باقلاپلو، ماشپلو، لوبیاپروتئین با کیفیت بالا به بدن برسد مثل عدس

حبوبات منبع خوبی از فیبر غذایی هستند . است واحدروزانه  از این گروه ی   مصرف نیاز مورد میزان حبوبات مصرف نمود.ی  واحد 

 عروقی و سرطان ( دارند.–، بیماری های قلبی دیابتو نقش مهمی در پیشگیری از چاقی و بیماری های غیرواگیر )
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  :حبوبات و مغزدانه ها عبارت است ازاز گروه  اندازه ی  سهم )واحد(

 صف لیوان حبوبات پخته یا ی  چهارم لیوان حبوبات خامن 

  (پسته فندق، بادام، )گردو، ها دانه مغز لیوان سوم ی 

 مصرف شود.واحد  2-3روزانه باید درصورتی که حبوبات جایگزین گروه گوشت و تخم مرغ  شود 

 چند توصیه در مورد مصرف گروه  حبوبات و مغزها :

نواع مغزها )گردو، فندق، بادام و پسته( میان وعده های مناسب برای تامین پروتئین، انرژی و برخی از مواد مغذی مانند ا .1

 آهن هستند. 

 مغزها علاوه بر پروتئین حاوی مقدار زیادی چربی نیز هستند و مصرف زیاد آنها می تواند موجب اضافه وزن وچاقی بشود. .2

، بادام و پسته( را خام بخورید. اگر نوع بو داده آن را می خورید از نوع کم نم  آن استفاده بهتر است مغزها )گردو، فندق .3

 کنید.

در این گروه می باشند. برای دریافت مقدار توصیه شده ی Eفندق غنی ترین منبع ویتامین  دانه های آفتابگردان، بادام، .4

 .ماییدن مصرف از مغزدانه ها و دانه های روغنی E روزانه ویتامین 

 گروه متفرقه:

 شامل انواع مواد قندی و چربی ها است. توصیه می شود در برنامه غذایی روزانه از این گروه کمتر استفاده شود.متفرقه گروه 

 انواع مواد غذایی این گروه عبارتنداز:

هر  و سس های چرب مثل مایونز(و روغن های مایع، پیه، دنبه، کره، خامه، سرشیر و نیمه جامد  امدچربی ها )روغن های ج -الف

 دارد.کیلو کالری انرژی  9گرم چربی 

، قند و شکر، انواع شیرینی های خش  و تر، انواع پیراشکی، آب نبات و شربت عسل، مثل انواع مربا،شیرینی ها و مواد قندی ) -ب

 کیلو کالری انرژی دارد. 4هر گرم  شکلات(

 ی و شور، فلفل، نم ، زردچوبه، دارچین و غیره(.ترشی ها، شورها و چاشنی ها )انواع ترش -پ
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، انواع آب میوه های صنعتی و و نسکافه دارای قند افزوده قهوه، ماءالشعیر، انواع شربت ها، نوشابه های گازدارشیدنی ها )نو -ت

 و غیره(.پودرهای آماده مثل پودر پرتقال 

 استفاده از  روغن ها  باید رعایت شود: چه نکاتی هنگام 

 استفاده کنید.مخصور پخت و پز زیتون روغن ، کنجد یا کلزا، ، سویاانواع روغن های مایع مثل روغن ذرت ، آفتابگرداناز   .1

اگر غذا چرب و پرروغن تهیه شده  برای مصرف کمتر چربی ها، غذاها را بصورت کبابی، تنوری، بخارپز یا آب پز مصرف کنید.   .2

 روی سطح غذا بردارید.وغن اضافی را از راست قبل از مصرف، 

از مصرف بی رویه شیرینی های خامه دار، چیپس، سس سفید سالاد، سوسیس، کالباس، همبرگر، کله پاچه، مغز، دل و قلوه که   .3

 در صورت استفاده از سس سالاد ، از نوع کم چرب و به مقدار کم استفاده کنید. مقدار زیادی چربی هستند اجتناب کنید.حاوی 

حاوی اسیدهای چرب اشباع و اسیدهای چرب ترانس است که خطر ابتلا به بیماریهای و روغن نیمه جامد  هیدروژنهروغن جامد  .4

از انواع روغن مایع استاندارد و دارای مجوزهای بهداشتی مصرف  ،بجای این روغن ها عروقی و سرطان را افزایش می دهد. –قلبی 

 کنید. 

 روغن را با شعله کم حرارت دهید. .5

 درصد استفاده کنید. 2روغن های سرخ کردنی با اسید چرب ترانس کمتر از  از .6

 درصگگد 24سگگاله، میزان مصگگرف فسگگت فود طی هفته گذشگگه  18-24در جمعیت  1395در سگگال   STEPSطبق اطلاعات آماری

رب ، ، کبد چمصگگرف زیاد فسگگت فودها  به علت داشگگتن نم  و چربی زیاد عوارض متعددی از جمله چاقی گزارش شگگده اسگگت.  

 .دفشارخون بالا را بدنبال دار

دانشگاه کشور در مقاطع مختلف تحصیلی و در  74وزارت علوم بر روی دانشجویان جدیدالورود در  1392طبق بررسی سال همچنین 

درصد نیز به  57تمام روزهای هفته از نوشابه یا آبمیوه صنعتی استفاده می کنند. حدود  دانشجویان از درصد 6بیش از هر دو جنس، 

دو  درصد 48درصد دانشجویان تمام روزهای هفته از شیرینی جات  ،  حدود  5/12ندرت از آن استفاده می کنند.  همچنین حدود 

 درصد نیز اصلاً شیرینی مصرف نمی کنند.  6درصد ی  بار در هفته شیرینی مصرف می کنند و حدود  33یا سه بار درهفته و حدود 
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 است؟ چقدر هفته در الشعير ماء و صنعتي هاي ميوه شيرين،آب گازدار هاي ابهنوش مصرف ميزان

 صنعتي ميوه آب نوشابه، مصرف

 ماءالشعير و 
 درصد تعداد

 6/2 5722 تمام روز هاي هفته  

 35/5 32779 يك يا دو روز در هفته  

 56/8 52514 به ندرت  

پاسخ بدون  1414 1/5 

کل جمع  92429 100 

مصرف نوشیدنی های صنعتی در دانشجویان بعنوان نماینده گروه سنی جوانان قابل قبول بوده و لازم است به حداقل مقدار  این میزان

 از ابتلا به چاقی و پیامد های آن جلوگیری می کند.محدود کردن مصرف انواع نوشیدنی های شیرین  .کاهش یابد

 است؟ چقدر هفته در شيريني انواع مصرف ميزان

 درصد تعداد هفته در يرينيش مصرف

 12/5 11513 تمام روزهاي هفته  

 47/7 44090 دو يا سه بار در هفته  

 32/9 30374 يك بار در هفته  

 5/9 5457 اصلا مصرف نمي کنم  

پاسخ بدون  995 1/1 

کل جمع  92429 100 

 

زهای هفته از غلات حجیم شده )پف  و تنقلات تمام رو دانشجویان از درصد 2ه حدود ک دهد می نشان همچنین این بررسی ها

درصد دانشجویان نیز اظهار نموده اند که  5/28درصد نیز حداقل ی  بار درهفته مصرف می کنند.  5/47مشابه( استفاده می کنند. و 

ایی کمی داشته این تنقلات حاوی مقدار زیادی نم  و چربی هستند ضمن اینکه  ارزش غذ .مصرف نمی کننداصلاً غلات حجیم شده 

 .و از نظر ریزمغذی ها و پروتئین فقیرند و با دریافت زیاد کالری ) مثل انواع چیپس ( موجبات چاقی را هم فراهم می کنند
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 است؟ چقدر هفته در شده حجيم غلات مصرف ميزان

 درصد تعداد شده حجيم غلات مصرف

 1/7 1598 تمام روزهاي هفته  

 21/1 19507 دو يا سه بار در هفته  

 47/5 43909 يك بار در هفته 

 28/5 26388 مصرف نمي کنم اصلاً  

پاسخ بدون  1027 1/1 

کل جمع  92429 100 

 

 در کشور: وضعیت مصرف نمک

( در حالیکه چای خوریگرم است )معادل ی  قاشق  5بر اساس توصیه سازمان جهانی بهداشت حداکثر مقدار مصرف روزانه نم  

ساله فشار خون بالا دارند  64تا  15جمعیت  %19برآورد شده است.در کشور ما گرم  10-12در خانوارهای ایرانی  میزان مصرف نم 

 میلیون نفر(. 10) 

سال   STEPSطبق اطلاعات آماری صرف 18-24در جمعیت  1395در  سب ساله، میزان م شده نم   منا صیه  مطابق با میزان تو

 .  .گزارش شده است درصد 3( حدود در روز گرم 5کمتر از )

ست. شور ما نان ا سط  بطور یکی از مهمترین منابع نم  دریافتی در ک صرف می کنند 310متو ستاندارد گرم در روز مردم نان م . ا

گرم نم  فقط از طریق نان مصرف می شود که  6درصد بود یعنی با مصرف روزانه این مقدار نان حدود  3/2در کشور ما  نان  نم 

گرم  3در این صورت  مقدار نم  مصرفی روزانه مردم  دار نم  به ی  درصد کاهش یافت کهبازنگری استاندارد نان مقبا پیگیری و 

باید توجه داشگگت اجرای اسگگتاندارد اجباری نان و پایش و نظارت بر میزان نم  درنان های سگگنتی از وظایف کاهش می یابد.البته 

ست بازرسین بهداشت محیط است. ستاندارد مقدار مجاز نم  ) کمتر از از نان هایی ا فاده کنید که کم نم  هستند به عبارت دیگر ا

 ی  درصد( را رعایت می کنند.

اضافه کردن نم   طریق از کشور مردم دریافتی نم  میزان بیشترین طبق آخرین بررسی انجام شده توسط انستیتو تحقیقات تغذیه 

 است. به غذا در حین مصرف 
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 نم  مصرف کنند میگرم در روز(  5) کمتر از اشت توصیه کرده اگر همه افراد در دنیا  به اندازه توصیه شده بهدسازمان جهانی 

در مرحله نم  باید از کلیه مواد غذایی که باید توجه داشت که این مقدار  میلیون نفر در سال  پیشگیری کنیم. 25توانیم از مرگ 

ا که اصطلاحا دارای نم  پنهان هستند و در طول روز مصرف می شود تامین شود و پخت، مصرف شور ها و ترشی ها و انواع سس ه

 منظور فقط نم  نمکدان نیست. 

 در کشور:وضعیت مصرف مواد قندی و شیرین 

 .انرژی روزانه  باید از قند و شکر و بطور کلی قندهای ساده تأمین شود  %10جهانی بهداشت کمتر از بر اساس توصیه  قبلی سازمان 

کیلوکالری مورد نیاز باشد حداکثر قند مصرفی از همه مواد غذایی که در طول روز خورده می  2000بنا براین در صورتی که روزانه 

انرژی  %5اما در حال حاضر به علت شیوع روز افزون بیماری دیابت، اضافه وزن و چاقی به تأمین کمتر از است.  گرم  50حدود شود 

بر اساس مطالعات شکر در روز است. در ایران قند یا گرم  25تأکید دارد که بطور متوسط برای ی  فرد سالم  روزانه از قندهای ساده

 تحقیقات انجام شده نشان داده است که مصرف ی  قوطی نوشابه در روز  .گرم در روز است 66قند وشکر سرانه مصرف سبد غذایی، 

مصرف زیاد مواد قندی و شیرین با پیامد  سال می شود.کیلوگرم اضافه وزن در  7حدود منجربه گرم شکر دارد،  30تا  28که حدود 

 انواع سرطان ها مثل سرطان پانکراس همراه است.  و 2، دیابت نوع های متعددی از جمله چاقی

و برابر شده است یعنی  د 5/8،  2014تا   7/4، 1980میزان شیوع دیابت در جهان در حال افزایش است به طوری میزان ابتلا از سال 

جمعیت  %14برابر بیشتردر معرض سکته قلبی و مغزی قرار دارند. در کشور ما حدود  3تا  2و از طرف دیگر بزرگسالان مبتلا به دیابت 

 میلیون نفر(. 7ساله با اختلال قند خون مواجه هستند )  64تا  15

دان ایرانی بزرگسال عامل خطر بیماری های قلبی عروقی است. سانتی متر برای زنان و مر 90چاقی شکمی یعنی دور کمر بیشتر از 

شکمی بیشتر دچار این بیماری ها می شوند. علل مهم چاقی شکمی مصرف چاقی ، با وجود یعنی حتی در افردی که چاق نیستند

 بزی ومیوه است.غذاهای چرب و سرخ شده ، فست فودها ، نوشابه های گازدار ، مصرف زیاد مواد قندی وشیرین و مصرف کم س

 در کشور: وضعیت مصرف روغن و چربی

مصرف بی رویه فست فودها و غذاهای چرب و سرخ شده نیز موجب افزایش مصرف روغن و چربی به ویژه چربی های اشباع از طریق 

تان، سرطان سرطان ها از جمله سرطان پسبرخی کبد چرب، افزایش شیوع بیماری های غیرواگیر نظیر بیماری های قلبی عروقی، 

 میلیون نفر(. 15ساله  دچار کلسترول بالا هستند.)  64تا  15جمعیت  %28پروستات و دیابت شده است. در کشور ما 
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گرم است که از سبد مطلوب  46نیز نشان داده است که سرانه مصرف روزانه روغن و چربی 1391مطالعات سبد غذایی مطلوب در سال 

خوری( بیشتر است.  این مقدار شامل روغن پنهان در شیرینی، شکلات، شیر و لبنیات پرچرب،  قاشق غذا 2گرم یعنی  35غذایی )

 بستنی، گوشت و مرغ پر چربی و هم چنین روغن مصرفی روزانه می شود.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

26 
 

 نیازهای تغذیه ای جوانان

 درشت مغذی ها

 انرژی:

انرژی بدن تولید در هستند که  رژیم غذاییچربی موجود در  وپروتئین  ،کربوهیدراتشامل   (Macronutrients)درشت مغذی ها 

د. انرژی موجود در مواد غذایی در فرآیند متابولیسم غذا آزاد شده و ما را قادر به انجام کار حفظ گرمای بدن و در نهایت ادامه نمی کن

ای رشد یا نگهداری بدن در ی  فرد با جنس ، وزن ، قد و حیات می سازد. انرژی مورد نیاز هر فرد عبارت است از انرژی غذایی که بر

 باید توجه داشت که وزن بدن شاخص خوبی برای کفایت یا عدم کفایت انرژی است. سطح فعالیت جسمی مشخص مورد نیاز است.

بیشتر  رشد این قشر  است زیرا افزایش سرعت بالاترجوان  پسران  جنس مذکر به خصور در  این نکته مهم است که نیاز به انرژی در

  است.

 پروتئین:

از کالری دریافتی باید از پروتئین ها تامین گردد. منابع  %15-10دخالت دارد. های بدن پروتئین در رشد، نگهداری و ترمیم بافت

می حبویات  وتخم مرغ و انواع گوشتها )قرمز وسفید( ، (و دوغ ماست، پنیر، کش شیر، گروه شیر و لبنیات ) اصلی پروتئین شامل

تواند پروتئین مناسب را استفاده شود. ترکیب غلات و حبوبات میاز این مواد غذایی در غذای جوانان  "باشند و لازم است که حتما

 یابرای بدن تامین کند. بعنوان مثال غذاهایی مانند عدس پلو، لوبیا پلو )لوبیا چشم بلبلی، لوبیا قرمز و ....(، عدسی با نان، خوراک لوب

ر حال منابع پروتئین حیوانی مثل شیر، گوشت ها ه تواند پروتئین موردنیاز بدن را تامین کند. البته باید توجه داشت که بهبا نان می

 و تخم مرغ باید در برنامه غذایی روزانه در نظر گرفته شود بطوری که ی  سوم پروتئین دریافتی از نوع پروتئین حیوانی باشد.

این افراد به پروتئین کمی بیشتر از  در معرض آسیب و جراحت می باشد، نیاز از سایر گروه های سنی کمی بیش از آنجا که جوانان

های پرورش اندام و افزایش عضله بپردازند، نیاز به پروتئین افزایش می یابد. ی  فرد مسن تر است. در صورتی که جوانان به برنامه

-1که ی  فرد جوان حدود  می شودئین نقش ی  باک ذخیره سوختی به شمار می آید. توصیه برای جوانان با فعالیت بسیار بالا پروت

کند را تأمین می آنهاپروتئینی  های  پروتئین مصرف کند. استفاده از ی  رژیم متعادل نیازگرم به ازای هر کیلوگرم از وزن بدن  5/1

و اختلال  تواند با افزایش ازت، اوره و آمونیوم موجب ضعف شدیدین میهای پروتئینی وجود ندارد. مصرف زیاد پروتئو نیازی به مکمل
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خواری دارند ممکن کنند یا رژیم های خار گیاهگوشتی و لبنی را مصرف نمیهای گردد. درافرادی که فرآورده در کار کبد و کلیه

 است نیاز به پروتئین تأمین نشود. 

ر داد که رشگگد عضگگلانی با خوردن غذاهای پر پروتئین افزایش نمی یابد بلکه فعالیت به هر حال همیشگگه باید این نکته را مدنظر قرا

 .گرددهای فیزیکی است که باعث بزرگی عضلات می

 

 کربوهیدرات:

ها بهترین منبع سوخت در فعالیت های فیزیکی به شمار می آیند. چرا که در مقایسه با چربی و پروتئین برای سوختن کربوهیدرات

 کسیژن کمتری دارند. نیاز به ا

می بسته به میزان فعالیت بدنی  در جوانانمیزان  کند.ایندرصد از کالری مصرفی خود را از کربوهیدراتها تامین می 50–60هر فرد 

 افزایش داشته باشد. درصد  70- 60ا تواند ت

 

 :چربی 

  :چربی ی  ماده مغذی ضروری است و نقش های حیاتی زیادی را ایفا می کند

  .را تشکیل می دهدبدن هم چنین بافت چربی  پوست و بی چر -

   .هورمون ها بدن را تنظیم می کند برخی از  از طریق ساخت -

 .احشای داخلی عمل می کندبه حالت عایق و محافظ برای  -

   .با عفونت ها کم  می کندمقابله  آسیب دیده وبه ترمیم بافت های  -

 کیلوکالری ) دوبرابر کربوهیدرات ( انرژی تولید می کند 9چربی  بطوری که هر گرم .انرژی است تولید منبع -

 . شوندگرفته ها باید به عنوان ی  باک ذخیره در نظر  . چربیرا ایفا می کنندذخیره انرژی در بدن  نقشها  چربی -

ی نیازمندند و باید نیاز نیاز دارند . ولی از آنجا که به کالری بیشگگگتر چربی هبجوانان تقریباً به همان اندازه افراد معمولی  -

درصد  20 – 25مضاعف خود به کالری را از کربوهیدرات ها تأمین کنند ، درصد توصیه شده کالری از چربی کمتر است ) 

 فراد عادی( ی ادرصد برا 20 – 30برای فرد جوان با فعالیت فیزیکی بالا در مقابل 
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 (Micronutriets)  اهریز مغذی

ها و املاح معدنی هستند که نقش مهمی در تنظیم متابولیسم و فعالیت های حیاتی سلول های بدن  نیامریزمغذی ها مجموعه ویت

  .در جهان شایع است Dو ویتامین  Aبه عهده دارند. کمبود برخی از ریزمغذی ها از جمله آهن، روی، ید، ویتامین 

 ید 

انجام شده و در کشور  و در حال حاضر با اقداماتی کهار می رود بشمکشور ما جهان و کمبود ید یکی از مشکلات تغذیه ای شایع در 

قرارگرفته است . هر گونه تعلل در دریافت روزانه ید منجر به برگشت مهمترین آن افزودن ید به نم  های خوراکی است، تحت کنترل 

 دوباره  مشکل اختلالات ناشی از کمبود ید در کشور می شود.

ز برای زندگی است که باید به طور روزانه مصرف شود. گواتر حداقل اختلالی است که در اثر کمبود ید ید ی  عنصر طبیعی مورد نیا

نامند. فرد مبتلا به گواتر فعالیت کمتری نسبت به افراد طبیعی دارد. اختلالات مهم آید. بزرگی غده تیروئید را گواتر میبوجود می

 سقط و  بهره هوشی، اختلالات عصبی و روانی، های جسمی و ذهنی، کاهشماندگیکند، عقب دیگری که در اثر کمبود ید بروز می

 باشد. ها می مقابل بیماریزایی، لوچی چشم، کر و لالی مادرزادی، افت تحصیلی و کاهش مقاومت بدن در مرده

 منابع غذایی ید:

ریق مصرف سبزی ها و گیاهانی که در خاک غنی بطوری که نیاز طبیعی بدن انسان از ط .ید بطور طبیعی در خاک و آب وجود دارد

از ید تغذیه و رشد کرده اند تامین می شود. همچنین مصرف ماهی و سایر آبزیان در آب حاوی ید کافی می تواند بخشی از نیاز بدن 

ید کافی هستند لذا به ید را تامین نماید. متاسفانه در کشور ما بدلیل کمبود ید در خاک و آب، محصولات گیاهی و حیوانی فاقد 

 جهت جبران این کمبود، اضافه کردن ید به برخی مواد غذایی )غنی سازی( می تواند نیاز ما به این عنصر حیاتی را تامین نماید.

های یددار تصفیه شده است. طعم و بوی نم  پیشگیری از عوارض ناشی از کمبود ید استفاده از نم تامین ید بدن و بهترین روش  

توان از گواتر و . با مصرف روزانه نم  یددار میمی شودصفیه شده مشابه نم  معمولی است و به همان طریق هم مصرف یددار ت

 سایر اختلالات ناشی از کمبود ید جلوگیری کرد. هر فرد، جوان یا پیر، بیمار یا سالم به طور روزانه به ید نیاز دارد. 

رود. نم  یددار را باید در نور خورشید و یا رطوبت قرار داد چون ید آن از دست می نم  یددار را نباید به مدت طولانی در معرض

شود. بنابراین باید ای و بی رنگ نیز موجب کاهش ید آن میظرف بدون منفذ نگهداری کرد. نگهداری نم  یددار در ظروف شیشه
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اید توجه داشت که برای پیشگیری از فشار خون بالا و نگهداری کرد. ب رنگی تیره  یا پلاستیکی اینم  یددار را در ظروف شیشه

 های قلبی و عروقی باید نم  کم مصرف شود اما همان مقدار کم نیز باید یددار و تصفیه شده باشد.بیماری

 روی

نی براساس نتایج بررسی های ملی وضعیت ریزمغذی ها در کشور ، کمبود روی یکی از مشکلات تغذیهای شایع در همه گروههای س

 .است

در رشد و تکامل طبیعی، تولید مثل، بلوغ جنسی، حس چشایی، سلامت پوست و روی برای ساخت پروتئین ضروری است. بنابراین 

های پوستی اشتهایی و تأخیر در التیام زخمتقویت سیستم ایمنی بدن لازم است. کمبود روی باعث از دست دادن حس چشایی، بی

 ی و کمبود روی به اثبات رسیده است.ارتباط بین کوتاه قد شود.می

 :منابع غذایی روی

منابع خوب روی عبارتند از جگر، گوشت قرمز، مرغ، ماکیان و ماهی، شیر و لبنیات )ماست، دوغ، پنیر، کش  و بستنی(، دانه کامل 

 غلات، حبوبات و مغزها )آجیل(. به طور کلی قابلیت جذب روی از منابع غذایی حیوانی بیشتر است. 

دار، حبوبات و آجیل هم حاوی روی هستند، ولی در عین حال حاوی اسید فیتی  و فیبر و مواد دیگری هم که در جذب غلات سبوس

ها حاوی روی کمی هستند. روی موجود در پروتئین گیاهی مانند سویا کمتر ها و سبزیآورند نیز هستند. میوهروی اختلال بوجود می

 . ودمی شاز پروتئین حیوانی جذب 

 Dویتامین 

پژوهشی در وضعیت ریزمغذی های "بشمار می رود و بررسی ملی ما کشور جهان و یکی از مشکلات تغذیه ای شایع  در  Dویتامین  

درصد در افراد بزرگسال  76سال تا  2درصد در کودکان زیر  24داده است که شیوع کمبود ویتامین  از نشان  1391در سال  "2-ایران

شناخته شده است. به عنوان ویتامین آفتاب  Dویتامین درصد هم می رسد.  90ر برخی از مناطق کشور این رقم به شایع است و د

بنفش خورشید مورد نیاز آنها با استفاده از نور ماوراء Dزیرا مقدار تماس معمولی با نور خورشید برای بیشتر مردم جهت تولید ویتامین 

، کمبود کلسیم نیز ایجاد Dبرای جذب کلسیم لازم است و در صورت کمبود ویتامین  Dن و کلسترول پوست کافی است. ویتامی

 شود.می



 

30 
 

 :Dمنابع ویتامین 

آورند. لباس، دود، گرد و غبار، شیشه پنجره، هوای بدست می Dبیشتر افراد از طریق تابش نور خورشید بر پوست مقدار کافی ویتامین 

شوند. در افراد می Dساز به ویتامین بنفش به بدن و تبدیل پیشب مانع رسیدن اشعه ماوراءهای ضد آفتاابری، هوای آلوده و کرم

کار هستند و روزها که شب شوند. افرادیکمتری ساخته می Dمقایسه با کسانی که پوست روشن دارند ویتامین تیره در پوست دارای 

ورند داخل منزل بمانند و اشخاصی که تمام بدن خود را با لباس کنند و مجبخوابند، کسانی که در آب و هوای سرد زندگی میمی

مرغ ، در محصولات حیوانی مثل زرده تخم Dقراردارند. به طور طبیعی ویتامین  Dپوشانند بیشتر در معرض خطر کمبود ویتامین می

 خامه، جگر و کره به مقدار کمی وجود دارد. 

در دسترس باشد با  Dاست. درصورتی که شیر غنی شده با ویتامین  D ا ویتامینسازی بشیر ی  غذای انتخابی مناسب برای غنی

 . می شودمصرف آن بخشی از ویتامین مورد نیاز بدن تأمین 

های زمستان در معرض نور مستقیم آفتاب بار در هفته در ماه 3تا  2دقیقه و به مدت  10تا  5ها به مدت درصورتی که صورت و دست

خورشید بخصور در تابستان در ساعات بار نور. اما جهت اجتناب از اثرات زیانمی شودمورد نیاز بدن تأمین  D مینقرار گیرد، ویتا

واحد  600روزانه  Dویتامین به جوانان میزان نیاز روزانه  واجهه با نور خورشید اجتناب شود.عصر( از م 16صبح تا  11نزدی  ظهر )

 میکروگرم است. 15معادل 

ساله مراجعه کننده به مراکز خدمات جامع سلامت،  18-29جوانان   ”Dویتامین“ر عمل  کشوری مکمل یاری با مگادوز طبق دستو

واحد ویتامین  50000حاوی  "D"بهداشت، باید ماهیانه ی  دوز مکمل خوراکی ویتامین های مراکز بهداشتی درمانی روستایی و خانه

بطور کلی، کلیه جوانان در این رده سنی  دوز در طول ی  سال(. 12ارائه شود ) "D"ن )مگادوز(، جهت پیشگیری از کمبود ویتامی

علاوه  Dرای پیشگیری از کمبود این ویتامین مصرف کنند. کمبود ویتامین بD هزار واحدی ویتامین  50باید ماهانه ی  عدد مکمل 

خطر ابتلا به بیماری های قلبی و عروقی، سرطان ها، بیماری  بر افزایش خطر پوکی استخوان، با پیامد های زیانباری از جمله افزایش

 همراه است.  19و بیماری های تنفسی از جمله آنفلونزا و کووید  روماتیسممثل  نیهای اتوایم

 کلسیم

 در کشور ما براساس نتایج بررسی های مصرف غذایی خانوار های شهری و روستایی، دریافت کلسیم در حدود نصف مقدار توصیه 

بیشترین ماده معدنی موجود در کلسیم شده است. از این رو کمبود کلسیم هم از مشکلات تغذیه ای شایع در ایران بشمار می رود. 
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ها ذخیره شده و درصد آن در استخوان 99 که نقش مهمی در سلامت دندان ها و استخوان دارد. باید توجه داشت که باشد بدن می

سازد. ی  درصد کلسیم بدن ، در مواردی به عنوان ی  منبع ذخیره، کلسیم مایعات بدن را تامین میضمن استحکام بخشیدن به آنها

توان به تنظیم انقباض گردد که از آن جمله میدار میهای حیاتی را عهدهبه صورت یونیزه شده در مایعات بدن جاری گشته و فعالیت

کلسیم  های گوارشی اشاره نمود.آنزیم عقاد خون، فعالیت غدد درون ریز و فعالیتهای عصبی، انانتقال پیامها، برانگیختن و ماهیچه

نقش مهمی در سلامت و استحکام دندان و استخوان ها دارد و کمبود دریافت آن در دراز مدت موجب پوکی استخوان و شکستگی 

 های خود بخودی استخوان می شود.

ن به مصرف منابع حاوی کلسیم، نیاز آنها کاملا تامین نشده و از طرف دیگر کمی متاسفانه به علت عدم گرایش نوجوانان و جوانا

وانی های استخهای شلوغ و پرگرد و غبار نیز مزید بر علت شده و گستردگی بیماریتحرک، گریز از تابش آفتاب و یا زندگی در محل

 را در پی داشته است.و مفصلی حتی در سنین جوانی 

 منابع غذایی کلسیم:

شود رود. زیرا کمتر ماده غذایی یافت میبهترین منبع تامین کلسیم به شمار می)شیر، ماست، پنیر، کش  و دوغ( لبنیات  روه شیر و گ

های برگدار سبزتیره مثل سبزیو یا فراهمی کلسیم در آن ماده غذایی بالا باشد.  بودهکه میزان کلسیم موجود در آن به اندازه لبنیات 

نیز  انجیر خش  بادام، ، کنجد، تخم شربتی، منابع خوب کلسیم با قابلیت جذب خوب هستند. حبوباتو انواع کلم لغم کلم، کاهو و ش

 در کمتر از منابع حیوانی است. اسیدفیتی  و فیبر دلیل وجودگیاهی به اما مقدار کلسیم جذب شده از منابع  هستندکلسیم حاوی 

برای تامین  ماهی کیلکا و ساردین که با استخوان خورده می شوند غنی از کلسیم هستند.کوچ  مثل  هاییابد. ماهیآنها کاهش می

نیز جزو گروه  لیوان شیر بنوشند و یا به همین مقدار ماست مصرف کنند. دوغ و کش  3-4  روزانهباید  جوانان کلسیم مورد نیاز،

میلی گرم  300ی  لیوان شیر حدود برابر همان مقدار شیر است. روند که میزان کلسیم آنها به ترتیب نصف و دو لبنیات به شمار می

 ی  و نیم قوطی کبریت( است.گرم پنیر ) 50حدود ی  لیوان ماست و یا کلسیم دارد . معادل ی  لیوان شیر ، 

کلسیم را نیز افزایش  دفع افزایش خطر ابتلا به چاقی و اضافه وزن،جوانان رواج دارد، علاوه بر که در بین های گازدار مصرف نوشابه

ه کلسیم از شیرخوارگی تا . نیاز بو زمینه را برای کاهش تراکم استخوانی در سنین پایین و پوکی استخوان فراهم می کند دهدمی

 میلی گرم است. 1000سالگی  19- 25 میزان نیاز روزانه کلسیم برای سن . ی پابرجا استمندسالسنین 

توان به گرفتگی عضلات، مور مور شدن ساعد و ساق، کند شدن تپش قلب و نبض، درد یم میاز علائم هشداردهنده کمبود کلس

 د.ها اشاره نموقراری، اختلال در رشد و نرمی استخوانخوابی، بیها، بیمفاصل، خرابی دندان
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 آهن

ی  ماده مغذی مورد آهن  می رود.کمبود آهن و کم خونی ناشی از آن از شایعترین مشکلات تغذیه ای در جهان و در کشور ما بشمار 

 وبینهموگل در ساختار،برای حفظ سلامت، رشد مطلوب و فراهم ساختن زمینه مناسب برای یادگیریآهن نیاز برای ادامه حیات است.. 

روزانه به آهن  یازمیزان نبه منظور منبع ذخیره اکسیژن در عضلات ضروری است .  میوگلوبیندر ساختار  ،به منظور حمل اکسیژن 

علائم کمبود آهن و به تبع آن کم خونی ناشی است. باید توجه داشت  میلی گرم  8جوان  پسر و  میلی گرم 18 جواندختر در ی  

پریدگی، ضعف رنگاختلال در تمرکز حواس،  ، خستگی،حوصلگی و بی تفاوتیتغییرات رفتاری به صورت بی از فقر آهن منجر به

باعث  افت تحصیلی  و کاهش حافظه  ر بر قدرت یادگیری و کاهش آن،آهن به علت تأثیخونی فقر. کممی شود عمومی، تنفس سریع

 برندخونی را داشته باشند از عوارض زیان بار کمبود آهن رنج میواضح کم. افراد زیادی بدون اینکه علائم می شود. 

 منابع غذایی آهن:

  آهن هستند.  حبوبات، انواع مغز دانه ها )پسته، بادام، گردو، فندق و...( از منابع خوب 

 ( مرغ و ماکیان و ماهی است.بهترین منبع غذایی آهن جگر و پس از آن گوشت قرمز ،)آهن منابع حیوانی  گاو و گوسفند

 می باشد از قابلیت جذب خوبی برخوردار است. )  ( Hemeهم که از نوع آهن

 جذب البته منابع خوب آهن هستند.  های تیره کاهو، برگ چغندر نیز ازسبزیجات برگ سبز تیره مثل جعفری، برگ

 آهن موجود در اسفناج به دلیل وجود اگزالات در آن، کم است. 

 های خش انواع خشکبار مثل برگه هلو، آلو و زرد آلو، توت خش ، انجیر خش ، خرما، کشمش، میوه 

 شوند. و اسید فولی  غنی می های تافتون، بربری و لواش با آهنشده با آهن. در کشور ما انواع نانهای غنینان 

 مرغ نیز از قابلیت جذب کمی برخوردار است. مرغ حاوی مقداری آهن است اما آهن موجود در زرده تخمزرده تخم 

،بطور کلی قابلیت جذب آهن جوانه نیز از منابع آهن هستند.  و انواع، انواع حبوبات ، گردوفندق ،، بادامپسته تخم ریحان

سبزی ها  و که در غلات، حبوبات (non heme)ر اناع گوشت قرمز و سفید وجود دارد از آهن غیر هم که د (heme)هم 

  (non heme)وجود دارد بیشتر است. زرده تخم مرغ اگر چه از منابع غذایی حیوانی است ولی آهن آن از نوع غیر هم

 بوده و قابلیت جذب آن مثل منابع گیاهی است.

 

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%87%D9%85%D9%88%DA%AF%D9%84%D9%88%D8%A8%DB%8C%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%DB%8C%D9%88%DA%AF%D9%84%D9%88%D8%A8%DB%8C%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%DB%8C%D9%88%DA%AF%D9%84%D9%88%D8%A8%DB%8C%D9%86
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 خونی فقرآهنل کمپیشگیری و کنترروش های 

 ( آموزش تغذیه و ایجاد تنوع غذایی1

آهن در می باشد. پیشگیری از کم خونی فقر آهن ارتقای آگاهی در خصور منابع غذایی آهن، از روش های اولویت دار  وآموزش 

ترشحات دستگاه گوارش  منابع غذایی حیوانی و گیاهی وجود دارد. جذب آهن از منابع غذایی حیوانی تنها اندکی تحت تأثیر غذا و

درصد هم جذب شود، در حالی که جذب آهن از منابع گیاهی تحت تأثیر مواد غذایی  30تا  20گیرد و ممکن است به میزان قرار می

د نمصرف شو Cکه منابع آهن همراه با منابع غذایی حاوی ویتامین درصد است. در صورتی 8تا  5است و جذب آن حداکثر حدود 

 . می شودبرابر بیشتر  3تا  2جذب آنها 

 های عفونی و انگلی( کنترل بیماری2

یابد. از سوی دیگر، های عفونی موجب کاهش اشتها شده و در نتیجه دریافت مواد مغذی از جمله آهن کاهش میابتلا به بیماری

تواند دوره عفونت و وقع و مناسب میکند و درمان به مهای عفونی در جذب و استفاده بدن از مواد مغذی اختلال ایجاد میبیماری

 شدت آن را کاهش دهد. 

چنین ها با آب و صابون قبل از تهیه و مصرف غذا و پس از اجابت مزاج، همرعایت اصول بهداشت فردی از جمله شستن کامل دست

باید ز دیگر اقداماتی است که گلی، اهای انها قبل از مصرف به منظور جلوگیری از ابتلا به آلودگیسبزی کردن شستن و ضدعفونی

 .مورد تأکید قرار گیرد

 ( غنی سازی مواد غذایی3

ها نموده اند. برخی از نان یکی از مواد غذایی است که کشورها از سالیان پیش اقدام به غنی سازی آن با آهن و سایر املاح و ویتامین

اند. در کشور ما غنی سازی آهن و مواد مغذی دیگر غنی کرده کلوچه را نیز با و کشورها مواد غذایی دیگری مانند بیسکویت، کی 

های تافتون، لواش و بربری با آهن و به صورت ملی در کل کشور آغاز شده است و کلیه نان1387آرد با آهن و اسید فولی  از سال 

 شوند. اسید فولی  غنی می
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 Aویتامین 

یع در جهان  می باشد و در ایران نیز نتایج بررسی های مصرف غذایی خانوارهای نیز یکی از مشکلات تغذیه ای شا  Aکمبود ویتامین  

از  Aویتامین در درصد قابل ملاحظه ای در کشور وجود دارد.  Aشهری و روستایی نشان داده است که کمبود دریافت ویتامین 

است در تمام  Aساز ویتامین اروتن که پیش. بتاکمی شودهای محلول در چربی است که در منابع حیوانی و گیاهی یافت ویتامین

هایی مثل هلو، آلو، زردآلو، انبه، موز، طالبی، ، کدو تنبل، کدو حلوایی و میوهو قرمز، نارنجی زردگیاهان زرد مثل زردک، هویج، فلفل 

زم است و کمبود آن موجب برای بینایی، قدرت دید در تاریکی، رشد، نمو و سلامت پوست لا Aخرمالو، نارنگی وجود دارد. ویتامین 

هم چنین در بروز کم خونی نیز  Aکمبود ویتامین شود. ها میبیماریکوری، اختلال در رشد و کاهش مقاومت بدن در مقابل شب

در افرادی که با کمبود دریافت این ویتامین مواجه   Aموثر است و مطالعات نشان داده است که مکمل یاری آهن همراه با ویتامین 

 ند ، نقش موثرتری در اصلاح کم خونی دارد.هست

 :و پیش ساز آن Aمنابع غذایی ویتامین 

 منابع حیوانی 

  روغن کبد ماهی(ترین منبع ویتامین غنیA  می شوداست و معمولاً به صورت مکمل مصرف)  

  جگر حیوانات مثل گاو، گوساله، گوسفند و مرغ 

 مرغ کره، پنیر، شیر، خامه و سرشیر و زرده تخم  

 منابع گیاهی 

 های تیره رنگ کاهو، فلفل سبزهای برگی شکل سبز تیره مثل اسفناج، چغندر، برگسبزی 

 های زرد و نارنجی مثل هویج، کدو حلوایی، فلفل قرمز، زرد ونارنجیسبزی 

 یهای زرد و نارنجی مثل طالبی، زردآلو، انبه، خرمالو، هلو، آلو، انگور، موز، خربزه، طالبی و نارنگمیوه. 

 یا عملگرا غذاهای فراسودمند

عنوان بخشی از رژیم ، غذاهایی شبیه غذاهای متعارف و معمولی هستند اما زمانی که به(Functional Food)  غذاهای عملگرا

های یای پایه، در کاهش خطر ابتلا به بیماردهند و علاوه بر خوار تغذیهنشان میرا  شوند، مزایای فیزیولوژی  خودغذایی مصرف می

کننده باشند، مثل غذاهای اصلاح شده یا ترکیبات صورت بالقوه دارای خوار مفید و کم سخت و مزمن هم مؤثرند. محصولاتی که به



 

35 
 

دارای مزایای سلامتی بخش نیز هستند هم جزء غذاهای عملگرا به  ،ای سنتیغذایی مفید که در محتوایشان علاوه بر خوار تغذیه

تواند غذایی طبیعی باشد یا اینکه غذایی باشد که ترکیبات سلامت بخش به آن اضافه د این، غذای عملگرا میبا وجو .آیندشمار می

و ترکیبات ساختمانی مضر از آن حذف شود. در این میان، غذاهایی که ی  یا چند ترکیب آن مورد اصلاح  (هاپروبیوتی   مانند) شده

 .دآینقرار گرفته است نیز، عملگرا به حساب می

 :هاپروبیوتیک 

خاصیت ضد دارای پروبیوتی  ها اجزای میکروبی زنده در مواد غذایی هستند که برای سلامت انسان بسیار مفیدند. این باکتری ها 

در ترکیب مواد غذایی و یا به شکل مکمل وارد دستگاه گوارش می شوند که معروفترین هستند و سیستم ایمنی ه التهابی و تنظیم کنند

و بیفدو باکتر است. پروبیوتی  ها عمدتا پس ازئی ، لاکتوباسیلوس اسیدوفیلوس ردی ترین این نوع باکتری ها  لاکتوباسیلوس کو کارب

کی در روده عاملی بسیار مهم در یاز ورود به دستگاه گوارش در قسمت انتهایی روده باری  و کولون مستقر می شوند لذا نوع پروبیوت

  حسوب می شود.تنظیم سیستم ایمنی بدن م

ها نقش دارند، بلکه  اکتری های پروبیوتی  بر روی سیستمی ایمنی تاثیر گذارند. به طوری که نه تنها در پیشگیری و درمان عفونتب

این  نیز پیشگیری می کنند. ها خاصیت ضد التهابی خود از بروز بسیاری از بیماری ها ی مزمن نظیر اترواسکلروز و انواع سرطانبا 

ها تاثیر مستقیم بر عملکرد و زندگی دیگر میکرو ارگانیسم ها در روده داشته و عمدتا سبب تقویت باکتری های مفید در روده  باکتری

 می شوند. 

 : ها پره بیوتیک

 پره بیوتی  ها اجزای غیر قابل هضم مواد غذایی بوده که نقش مهمی در رشد و گسترش باکتری های مستقر در روده بویژه پروبیوتی 

تخمیر شده و از این  وم بوده و توسط میکرو اگانیسم های رودهعمدتا به اسید معده و آنزیم های گوارشی مقا اتها دارند. این ترکیب

 ده و خطر ابتلا به آترواسکلروز،کرتنظیم  را همچنین سرعت حرکات روده اتاین ترکیبآورند.  طریق بستری را برای رشد آنها فراهم می

اثرات بیولوژیکی پره بیوتی  ها بستگی به نوع جمعیت  دهند.می عفونت و آلرژی را کاهش  ،2دیابت نوع  ،، سرطاناستئوپروز،چاقی

 بولیت های حاصل از آن دارد. امیکروبی روده و مت

 و پنیر  محصولات حاوی باکتری های پروبیوتی  به راحتی در دسترس افراد جامعه قرار دارد که متداول ترین آنها ماستخوشبختانه 

 میوه های غنی شده است. های حاوی پروبیوتی  شامل شیر های تخمیر شده و آبنوشیدنی سایر است. و دوغ 
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 تغذیه سربازان

به منظور آمادگی برای دفاع از کشورشان دورانی که جوانان ؛ کشور است خدمت مقدس سربازی همواره یکی از دغدغه های جوانان

را تغییر می دهد. سربازان باید توجه داشت که شرایط خار دوران سربازی نیاز های تغذیه ای  در شرایط جنگ آموزش می بینند.

تغذیه مناسب و متناسب با شرایط محیطی یکی از عوامل موثر در افزایش سطح آمادگی جسمی و روحی و ارتقای توان رزمی سربازان 

ع عملیات و ماموریت های واگذاری همواره در شرایط مختلف و گوناگون و  نیروهای نظامی می باشد. این دسته از افراد با توجه به نو

قرار می گیرند که اگر به نیاز های تغذیه ای متناسب با وضعیت محیط توجه نگردد خسارات جبران ناپذیری به میزان  یآب و هوای

 آمادگی آن وارد خواهد نمود.

بر این اساس تغذیه متفاوت است. عملیات و  و شرایط جغرافیایی متخد منطقه، بر حسب نوع عملیات نظامی سربازاننوع تغذیه 

 .شود عملیات کوماندویی( تقسیم بندی می بر با تاکید( و تغذیه انفرادی ) ها پادگان با تاکید بربه دو شکل تغذیه گروهی ) سربازان 

عملیات و آب و هوای منطقه متفاوت است،  تغذیه گروهی شامل ی  رژیم غذایی معمولی است ولی تغذیه انفرادی، بسته به شرایط

 :هایی از انواع مختلف غذاها در تغذیه انفرادی عبارتند از مثال

 .گ غذای آماده به مصرف که احتیاج به گرم کردن ندارد

و یا موقع خوردن به آن آب  می شودگ غذای مخصور هوای سرد که معمولا دهیدراته است مثل شیر خش  که یا بدون آب مصرف 

 .شود اضافه می

 .گ غذایی که برای مسافت های طولانی قابل حمل وسب  بوده و در عین حال در صد انرژی بالایی دارد

شود. هزینه انتقال محصولات  تا حد زیادی با خش  کردن مواد غذایی مرتفع می نیرو های مسلح مشکل تامین غذای مناسب برای 

بسیار مفید سربازان صولات تازه است. استفاده از سبزیجات خش  در جیره غذایی خش  شده به کمپ ها ی  سوم هزینه انتقال مح

وزن سیب زمینی آب  %78وزن کلم و  %91وزن پیاز ،  %87است. تقریبا نه دهم وزن و حجم سبزیجات از آب تشکیل شده است.

 .است

اساس شرایط آب و هوایی میزان انرژی توصیه شده برای ، رژیم غذایی آنها باید پرکالری باشد. بر سربازان با توجه به فعالیت سنگین 

کیلوکالری و در هوای گرم به ازای  3200کیلوکالری، در هوای معتدل  4500این افراد متفاوت است.مثلا در هوای سرد برای هر نفر 
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ر شرایط عملیات که احتیاج به گاهی د شود. درصد به انرژی مورد نیاز در هوای معتدل اضافه می 5/0درجه ،  30هر درجه بالاتر از 

غذای پرکالری هست و از طرفی برای حمل راحت تر غذا در مسافت های طولانی، نباید وزن و حجم آن زیاد باشد، از درصد چربی 

 توان بخشی از این چربی را از مصرف مغزها و شود. البته می شود و آب غذا نیز گرفته می بیشتری برای افزایش کالری استفاده می

 .، پسته، فندق، زیتون و ... تامین کردانه های روغنی نظیر بادام، گردود

 :های زیر باشد در عین حال غذای نظامیان باید دارای ویژگی

  گ ظاهر و مزه مناسب داشته باشد تا در شرایط استرس سربازان راحت بتوانند آن را مصرف کنند،

 (+ نگهداری کرد65گ تا  43سال بتوان آن را در دمای  2)تا  ار باشدو در شرایط محیطی مختلف پاید گ فساد پذیر نباشد

  ،گ حجم و وزن کم داشته باشد

رود و جایگزینی آب اهمیت زیادی  در آب و هوای گرم و در هنگام انجام عملیات نظامی، آب بدن در اثر تعریق به شدت از دست می

شود در فواصل منظم و مقادیر  پاسخ به تشنگی صورت گیرد بلکه توصیه می نظامیان فقط نباید در سربازان و  دارد. نوشیدن آب در

سیون ) تاپایین تر بیاید ، فرد دچار دهیدرادر روز cc 900گ  700مشخص آب نوشیده شود ، باید توجه داشت که اگر حجم ادرار از 

و هوایی گرم ، خیس کردن لباس و مرطوب نگه  کم آبی ( شدید شده که این وضعیت میتواند فرد را از پا در بیاورد. در شرایط آب

 .داشتن آن در پیشگیری از دهیدراسیون بسیار موثر است

لیتر آب از دست بدهد. اگر این مایعات از دست رفته  3ممکن است ظرف ی  ساعت فعالیت شدید نزدی  به  در واقع ی  سرباز 

 منفی روی کارایی افراد می گذارد. شدید و  اتکه اثر می شودجایگزین نشوند ، دهیدراسیون عارض 

 حینرا قبل،  یدنی های سالمسربازی و مشاغل مشابه فعالیت دارند ، لازم است که آب یا سایر نوشاگر جوانان در زمینه هایی همچون 

 از عملیات مصرف کنند.  پسو 

 آشامیده شود.قبل از هر گونه عملیات رزمی ی  یا دو لیوان مایعات دو ساعت قبل از  شروع فعالیت  .1

 15 -20در طی هر گونه فعالیت نظامی، برای جایگزینی مایعات از دست رفته و اجتناب از گرمای بیش از حد بهتر است هر .2

شوند و حرارت مرکزی میلی لیتر مایعات نوشیده شود مایعات سرد بهتر است چرا که به سرعت جذب می 120–180دقیقه، 

 آورند. تر پایین می بدن را سریع
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. به ازای بر استزیرا جبران کم آبی بدن زمان  پس از انجام فعالیت های نظامی نیز لازم است که مصرف مایعات ادامه یابد .3

 .سی آب مصرف شودسی 500کیلوگرم کاهش وزن لازم است حداقل  5/0هر 

با خوردن آب خالص سعی در برطرف دهد، نباید  آب بدن و افت حجم خون رخ می دادناز دست  در مواقع بروز گرمازدگی که در اثر

 .(گرم نم  به ازای هر لیتر آب 9آب نم  است )  مایع جایگزین،بهترین  کند. ساختن کم آبی نمود چراکه کلیه آنرا دفع می

، در شود آب بدن می سبب دفع در مواردی که با کمبود جیره آب مواجه هستیم پروتئین غذا را باید کاهش دهیم چرا که پروتئین

 .جایگزینی کربوهیدرات به جای پروتئین است ،ن مواقع بهترین روشای

خدمت ی  سرباز نیز عامل مهم و تاثیر گذاری بر سلامت و آمادگی فرد است که این  جغرافیایی باید به این امر توجه داشت که محل

 به صورت زیر تقسیم بندی می شوند:مناطق  ،شرایط جویس شعاع قرار می دهد. بر اساشرایط آمادگی تغذیه فرد را نیز تحت ال

 آب و هوای گرم :مناطق با تغذیه در 

آب و غذای کافی بستگی دارد.  نوشیدنبقا یافتن در مناطق گرم به عواملی همچون احتیاط دائمی، دوره های استراحت معقول و 

 : عبارتند ازعوامل کلیدی و مهم در تغذیه در مناطق گرم سیری 

وجود آب کافی می باشد. عدم تنظیم دوره های کاری و استراحت و نیز عدم  ،نیاز در مناطق گرم مهمترین دهیدراسیون : -1

های  بیماری ابتلا بهمایعات از دست رفته بدن می تواند موجبات کم آبی بدن را فراهم آورد. این امر احتمال  یجایگزین

 مناطق گرمسیری را افزایش می دهد.

می باشد که می تواند احتمال  ی، مشکل رایجمواد مغذیکافی عدم جذب  فی :کا مواد مغذی به میزانعدم جذب  -2

 مقداردرصد از  40 حدود را افزایش دهد. سربازان معمولا در هنگام عملیات میدانی گرمسیریدهیدراسیون و بیماری های 

ختی غذا، عدم توانایی معده عبارتند از: کاهش اشتها، یکنوا مواد مغذیغذای خود را کاهش می دهند. دلایل جذب ناکافی 

در کارکرد کامل، کمبود آب، کمبود دوره های غذایی خار، عدم وجود وقت کافی برای تهیه غذا، اضطراب مربوط به شرایط 

 اولسری )در موارد زخم یا التهاب معده(میدانی و رژیم های 
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 تغذیه در مناطق سرد :

عملیات موفق در مناطق سردسیر می باشد. غذا ها در پیشگیری از سرمازدگی نقش  تغذیه مناسب معمولا یکی از عوامل موثر در انجام

. عوامل کلیدی و مهم در روندبسیار مهمی ایفا می کنند، زیرا منبع اصلی تولید سوخت برای بدن و تولید گرمای بدن بشمار می 

 تغذیه در مناطق سردسیری عبارتند از :

ن آب و جیره های غذایی مناطق سرد موجبات کمبود جذب مایعات را در مشکلات مربوط به یخ زد دهیدراسیون : -1

مناطق عملیاتی دارای آب و هوای سرد فراهم می آورد. دهیدراسیون می تواند میزان اشتها را کاهش داده و باعث 

 خستگی  و کمبود انرژی گردد.

از  درصد 25تا  20ای آب و هوای سرد، تی دارنیاز به انرژی در میان  این قشر در مناطق عملیا نیاز به انرژی زیاد : -2

کالری مورد نیاز در آب و هوای گرم و داغ بیشتر است. عوامل چندی در این نیاز به کالری موثرند: پوشیدن لباس های 

سنگین برای مقابله با سردی هوا، تقلای بیشتر برای عبور از برف و یا مناطق یخ زده، مکانیسم فیزیکی بدن و نیز 

 ش فعالیت بدنی برای حفظ گرمای بدن.          افرای

 تغذیه در مناطق مرتفع :

بدون خستگی مفرط، معمولا در شرایط  بایدسربازان معمولا به انجام حرکات تخصصی و سریع می پردازند، این تحرکات  ،در ارتفاعات

م غذایی مناسب جهت حفظ وزن بدن و سلامت در این حالات رژی خطرناک و سرمای شدید و با وجود کمبود اکسیژن انجام پذیرد.

عبارتند  مشکلات تغذیه ای مهم که در مناطق مرتفع ممکن است ایجاد شود است.جسمی و فکری از اهمیت فوق العاده ای برخوردار 

 از : 

بی از . این کاهش وزن بصورت ترکیپیدا می کنندتقریبا تمام افرادی که به ارتفاع می روند، کاهش وزن  کاهش وزن : -1

گرفته و در ارتفاعات بسیار زیاد، کاهش وزن، موجبات ناتوانی و معلولیت را فراهم می کاهش چربی و بافت بدنی صورت 

درصد از انرژی مورد نیاز برای انجام همان عملیات در ارتفاع برابر با سطح  50تا  15آورد. نیاز به انرژی در مناطق مرتفع 

 کالری در روز افزایش می یابد. 6000مناطق تا در این مورد نیاز رژی دریا بیشتر خواهد بود. میزان ان
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گرم کربوهیدرات می  400در مناطق مرتفع، شامل بهینه غذایی رژیم  کافی :عدم مصرف کربوهیدرات ها به اندازه  -2

ف غذاهای دارای درصد انرژی مورد نیاز را تامین می کند. رسیدن به چنین میزانی، بدون توجه به مصر 70تا  60شود که 

 ، میسر نخواهد بود.مانند برنج، نان، سیب زمینی، ماکارونی و ...()  کربوهیدرات زیاد

 ناشی از سرما: در مناطق مرتفع امکان بروز کم آبی بسیار بالا است. دهیدراسیون احتمال بروز بیماری های دهیدراسیون  -3

ار می دهد. نیاز بدن به آب در مناطق مرتفع بسیار زیاد می را در معرض خستگی و بی حوصلگی قر فردرا افزایش داده و 

این میزان به دلیل مصرف آب از طریق ریه ها در هوای سرد و خش   .لیتر آب در روز نیاز دارد 4باشد و اغلب به بیش از 

 می باشد.

 تغذیه در مناطق جنگی

متی انسان گردیده و برای همه افراد در زندگی اهمیت ای در طول زندگی موجب سلاخوردن غذای کافی و تامین نیازهای تغذیه 

های صحرایی به صورت های نظامی و در طول عملیاتهای غذاخوری پادگاندر سرویسسربازان و افراد نظامی فراوانی دارد. غذای 

ماموریت جایگزین غذا های نظامی موجود در طول گردد. در شرایط عملیاتی انتخاب غذا محدود شده و جیرهجیره غذایی عرضه می

 500-2000شود. تحقیقات نشان داده میزان دریافت انرژی در میادین عملیاتی در مقایسه با شرایط عادی)پادگان( حدود می

 کیلوکالری کاهش دارد که این امر منجر به کاهش وزن نظامیان و در نتیجه کاهش کارایی جسمی و فکری آنها خواهد شد.

 (Rationجیره )

 operationalدر ی  روز است. جیره عملیاتی )سرباز ( مقدار سهم غذای کافی برای ی  Rationنظامی، جیره ) حدر اصطلا

Rationهای عملیاتی، انتخاب ی  های مورد استفاده در مناطق عملیاتی و جنگی است. برای جیره( ی  اصطلاح کلی برای جیره

ها به شرایط لجستیکی و تاکتیکی، شرایط محیطی مصرف غذا، نوع ماموریت، وهجیره خار یا ی  نوع وعده غذایی برای افراد یا گر

 وضعیت دشمن، منطقه عملیات و شرایط زمانی بستگی دارد.

شود، مد  طراحی میسربازان به خصور هنگامی که جیره جنگی انفرادی قابل قبولی برای  اهای خاصی رباید ملاحظات و محدودیت

 ات عبارتند از:نظر قرار دهیم. این ملاحظ

: الگوی انتخاب جیره باید بر اساس پیشینه فرهنگی و مقبولیت اکثر نظامیان باشد. در طراحی جیره تمام قابلیت پذیرش همگانی -

 ای باید در نظر گرفته شود.مسائل مذهبی و منطقه
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. شوندیعا در نقاط دیگر دنیا مستقر ند و یا سرناست در نواحی مختلف جغرافیایی خدمت کممکن نیروهای نظامی : محیط جهانی -

 49 تا -51های گسترده دمایی از در تمامی شرایط آب و هوایی در محدودهاستفاده  یتقابل دارای حمل ولذا جیره باید کاملا قابل 

 باشد.درجه سانتیگراد 

بندی جیره ربازان برسد، لذا بستهکند جیره به صورت هوایی به س: گاهی اوقات شرایط جنگی اقتضا میامکان حمل و نقل هوایی -

 باید طوری باشد که بتوان آن را با چتر یا حتی بدون چتر پایین انداخت.

تواند فضای زیادی به حمل جیره اختصار دهد. همچنین وزن جیره باید طوری باشد که : هیچ سربازی نمیوزن و حجم مناسب -

 های طولانی همراه ببرند.ه و در مسافتسربازان قادر باشند تعدادی از آنها را با خود داشت

 باشد.مان ماندگاری باید سه سال : حداقل زقابلیت ماندگاری بالا -

شود سربازان همیشه غذای گرم برای خوردن داشته باشند. زیرا بیشتر مواقع زمان و فضای : باعث میقابلیت گرم کردن خودکار -

 هم اینکه وقتی غذا گرم شد سربازان تمایل به صرف غذای بیشتری دارند.مناسب برای گرم کردن جیره وجود ندارد. نکته م

ند که با استفاده از مواد نای استفاده کد تا از جیره به عنوان نیروی فزایندهندارتمایل نیروهای نظامی  :افزایش قدرت عملکرد -

و مقاومت نیروهای جنگی را در طی ماموریت افزایش پایداری ، ها دهنده طبیعی غذا و تامین مقادیر کافی انرژی و ریزمغذیتشکیل

 دهد.

ای که قابلیت ای استفاده کند به گونهشدهای کامل است که از اجزای از پیش تعیین: از نظر غذایی جیره جیرهاجزای  ترکیب -

 برخورداری از گستره وسیعی از غذاها با تعویض قسمت کوچکی از اجزای جیره فراهم شود.

شوند که زمان تکرار برنامه غذایی بسیار کوتاه باشد. های پشتیبانی باعث میهای موجود در سیستم: محدودیتد دلزدگیعدم ایجا -

و یا  دهالامکان دلزدگی از منو ایجاد نشبنابراین انتخاب اقلام فهرست غذایی باید با توجه به چرخه زمانی مناسب انجام پذیرد تا حتی

 به تاخیر بیفتد.

تاثیر اثرات بیولوژیکی و شیمیایی  های نظامی تحت: ممکن است جیرهاستفاده در تهدیدهای شیمیایی و بیولوژیکی قابلیت -

 بندی شوند که در مقابل این تهدیدها مقاومت کنند.میادین جنگی قرار گیرند، بنابراین باید طوری بسته
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راحتی  بندی باید جذاب و بهونقل و ماندگاری تاثیر دارد، شکل بستهبندی روی قابلیت حمل: علاوه بر اینکه نوع بستهبندی بسته -

 قابل باز کردن باشد.

 های مصرفی در مناطق عملیاتیانواع جیره

ها با توجه به شرایط خار مناطق عملیاتی و طول مدت عملیات جنگی طراحی انواع مختلفی از جیره فوق الذکر،با توجه به موارد 

 توضیح داده شده است. ادامه که در ستا شده

 12: عبارت است از ی  جیره نظامی که در حال حاضر شامل آماده مصرف ( غذای Meal Ready to Eat) MREجیره  .1

کیلوگرم وزن داشته و شامل  7/0اند. هر وعده غذایی بندی شدهباشد که تمامی این منوها در ی  جعبه بستهمنوی غذایی می

اند و شامل مرغ پخته، برنج، اسپاگتی، میوه، بندی شدهغذایی فردی به صورت استریل بسته هایشش تا هشت جزء است. وعده

باشد که در ی  ظرف کلوچه، پنیر، نوشیدنی، ادویه و تمامی اجزای لازم از قبیل دستمال سفره، چاقو، چنگال، سینی و... می

کنند. همچنین کیلوکالری در روز فراهم می 3600مجموع  . این غذاها حجم کم و ماندگاری طولانی دارند و درستاجاسازی شده

 روز به عنوان تنها منبع حیاتی انرژی قابل استفاده هستند. 21تا 

شکل  های مستطیلاست که در قوطی Tها از نظر پشتیبانی جیرهترین نوع جیرهکامل :سینی (جیره Tray Ration) T جیره  .2

 Tهایای تشکیل شده است. جیرهشوند. هر وعده غذا از غذای اصلی، سبزی و دسر نشاستهقرار دارند و به راحتی گرم و آماده می

کند. در این نوع جیره ی  صبحانه و ی  فهرست غذای شام و نهار غذای گرم را برای حداقل پرسنل و تجهیزات فراهم می

 هاینظامی در بستهنفر  36... برای  ال، سینی وچهارده روزه در نظر گرفته شده و همه اجزای لازم از قبیل دستمال، چاقو، چنگ

چون سینه مرغ، لازانیا، نان شیرینی شامل اقلامی در جیره سینی امریکا نهار آماده جای داده شده است. غذاهای اصلی شام و 

ات غذایی می جیره سینی در کشورما با توجه به عادمی باشد.  مانند محکم شده با پوشش رولگوشت چرخدار همراه با میوه

مانند سیب، موز،  تواند شامل گوشت مرغ ، برنج یا ماکارونی با گوشت چرخ کرده ، خرما یا حلوا بعنوان دسر و ی  عدد میوه

 باشد.  پرتقال، نارنگی و ...

شدنی  فاسد نوعی غذای پخته یا گرم است که نیاز به آشپزخانه صحرایی دارد. بیشتر اجزای این جیره نیمه Bجیره گروه :Bجیره .3

فرسایی های صحرایی کار طاقتسازی این نوع غذاها در میادین با استفاده از آشپزخانههستند و نیازی به یخچال ندارند. آماده

 باشد.های لازم در امور آشپزی و آشپزخانه دارد. منوی این جیره ده روزه میاست که نیاز به مهارت
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های صحرایی که یخچال، محصولات منجمد و سرد در آن قابل تهیه باشد، انهنوعی جیره گروهی است که در آشپزخ :Aجیره .4

های دهنده زیاد بوده و برخی از آنها فاسدشدنی هستند، برای تهیه این غذا مهارتشود و از آنجا که کل مواد تشکیلآماده می

 باشد.ه روزه میقابل توجه در آشپزی و مدیریت خلاق و دقیق مورد نیاز است. منوی این جیره نیز د

ای از و یکسان بوده و مجموعه این جیره ی  سیستم واحد (:Unitized Group Rationشده )جیره گروهی یکسان .5

باشد. این و اجزای غذایی که سریعا قابل آماده کردن هستند، میT، جیرهB)منهای اجزای فاسد شدنی آن(، جیره Aهایجیره

اند و همه اجزای های غذایی در شش ظرف به صورت واحد آماده شدهز گزینهمنوی غذایی دارد که هر ی  ا 30جیره 

کند. این مجموعه پرسنل نظامی فراهم مینفر  100... را برای غذا دادن به  ها وها، ادویهها، دستمالدهنده، ظروف، سینیتشکیل

 کند. تغذیه گروهی را در مناطق نظامی و عملیاتی به مقدار کافی تامین می

اند و از غذایی های عملیاتی انفرادی هستند که برای آب و هوای سرد طراحی شدهنوعی جیره (:RCWیره آب و هوای سرد )ج .6

دیدگی و فساد غذا در نتیجه یخ زدن جلوگیری شود و به منظور نگه داشتن شوند تا از آسیبکه رطوبت پایینی دارند تشکیل می

 آب بدن، پروتئین و سدیم کمتری دارند.

 گردد؟انرژی مورد نیاز آنها تامین نمی و خورندچرا سربازان در شرایط عملیاتی کم می

شود سربازان وعده غذایی را اصلا نخورند یا کمتر بخورند. در مناطق عملیاتی معمولا سربازان عوامل زیادی وجود دارد که باعث می

ا بخورند. در این حالت آماده کردن یا خوردن غذا مشکل است. همچنین دار غذدار یا پوششهای سقفاین فرصت را ندارند که در مکان

شود که سربازان استراحت کردن یا های اضافی همراه است، باعث میانتظارات فیزیکی در تمرینات نظامی از سربازان که با استرس

برد و وقت کمی قه عملیاتی نیز زمان زیادی میانجام ماموریت را بر خوردن غذا ترجیح دهند. فرآیند آرایش نیروها و انتقال به منط

 گذارد.برای سربازان جهت خوردن و آشامیدن باقی می

علاوه، کاهش علائم حسی در جیره سربازان نیز عامل مهمی در مصرف کم جیره است، زیرا این غذاها به علت شرایط خار تولید به

 کند.کننده ایجاد میمصرف تنوع کمتری را از نظر حس چشایی و لامسه برای، و مصرف 

تریا، ظروف، نشستن پشت شود، یکسری عوامل دیگر مانند مکان غذاخوری، کافهعلاوه بر عوامل حسی که به غذا خوردن مربوط می

 بهره هستند.دهند و نظامیان از این عوامل بیمیز و غیره وجود دارند که غذا خوردن را تحت تاثیر قرار می
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 ؟شودرف اثر منفی بر روی عملکرد فیزیکی افراد دیده میدر چه سطوحی از مص

شود. کاهش وزن در مدت زمان کاهش مصرف غذا همراه با تداوم یا افزایش مصرف انرژی ذخیره شده بدن منجر به کاهش وزن می

 ترین راه برای ارزیابی کاهش مصرف است.مشخص ساده

 شود؟فراد دیده میدر چه سطوحی از مصرف اثر منفی روی عملکرد روانی ا

آید )مثل حافظه، استدلال، توجه، مراقبت، ای است که در آزمون رفتار فکری به دست میتعریف عملیاتی ما از عملکرد فکری نمره

 .العمل و محاسبه یا کدبندی اطلاعات(زمان انتخاب عکس

 از مطالعات میدانی انجام شده در این مورد نتایج زیر به دست آمده است: 

داری بر عملکرد فکری ایجاد گونه کاهش معنیروزه هیچ 45تا  10درصد یا کمتر در طول ی  دوره  6ش وزن به میزان کاه .1

 کند.نمی

 روز اول افزایش دهد. 15تا  3درصد مقدار مورد نیاز ممکن است عملکرد فکری را در  75-90مصرف غذا در حدود  .2

خصور هنگامی که دهد؛ بهکل قابل توجهی عملکرد فکری را کاهش میدرصد یا کمتر از مقدار مورد نیاز به ش 50مصرف  .3

 زایی همچون تمرینات شدید و محرومیت از خواب همراه باشد.با عوامل استرس

 ؟می توان داشتبرای افزایش مصرف جیره  یپیشنهادچه نظر گرفتن شرایط عملیاتی نظامی، با در 

 آبی اولین گام برای دهد، نوشیدن مایعات کافی برای جلوگیری از کمخ میاز آنجا که مراحل دهیدراتاسیون بسیار سریع ر

 شود. غلبه بر هر نوع کاهش عملکردی محسوب می

 ها در مناطق عملیاتی با خوری بر عملکرد جسمی و فکری، باید مقدار مصرف جیرهبرای جلوگیری از اثرات احتمالی کم

اید به فرماندهان و سربازان درخصور میزان دریافت کافی در شرایط عملیاتی های گوناگون افزایش یابد. باستفاده از روش

 های لازم را داد.و تشریح ارتباط بین نخوردن غذای کافی و سلامتی، آموزش

 جات استفاده کرد. ها و ادویهتوان از انواع افزودنیبرای بهبود طعم غذاهای اصلی می 

 های قابل انعطاف تولید گرددبندیاستفاده شود تا غذاهایی با بافت ثابت و در بسته هاباید از تکنولوژی روز در تولید جیره 

 ها در اجزای دیگر غذا تثبیت شوند؛ به طوری که در غذاهای چرب حالت ماسیدگی هایی باید ابداع شود تا چربیشیوه

 مشاهده نشود.
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  ت، اما اختصار زمان کافی برای صرف غذا مهم و اگرچه شرایط غذا خوردن در مناطق جنگی به راحتی قابل تغییر نیس

حتی ضروری است و بهتر است تا جایی که از نظر تاکتیکی میسر است، سربازان به صورت گروهی غذا بخورند و در حین 

 وگو داشته باشند.صرف غذا فرصت گفت

 ال باید تجهیزاتی برای گرم و آماده شود مقابله کرد؛ برای مثباید با عوارض محیطی که باعث کاهش قابلیت پذیرش غذا می

 کردن غذا به صورت انفرادی ایجاد شود.

   استفاده از روش ناخن  زدن باعث دریافت مقادیر اضافی انرژی خواهد شد. به عنوان مثال قرار دادن اقلام قابل حمل و

 مایند.های مغذی در جیره که سربازان آن را در جیب گذاشته و حین عملیات استفاده ننوشیدنی

 بندی با شرایط استتار جنگی ها باید جذاب باشد. از آنجا که گاه لازم است سطوح خارجی بستهبندی جیرهشکل و بسته

گذاری در سطوح داخلی استفاده کرد تا ظاهری جذاب به غذا داده توان از برچسبهماهنگی داشته باشد، در این صورت می

 خارج کند.آن را از حالت یکنواختی  و
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 تغذیه دانشجویان

 دوران دانشجوییرکز بیشتر و موفقیت در آزمون ها در برخی نکات تغذیه ای برای داشتن تم

تحصیلی است،  ترمآمادگی قبل از رفتن به سر جلسه امتحانات، علاوه بر اینکه نیازمند آمادگی ذهنی و مطالعاتی قبل از آزمون و در 

ایت نکات آماده سازی بدنی و ذهنی برای مقابله با شرایط جسمی و روحی ویژه زمان آزمون نیز به تعداد دیگری از مهارت ها و رع

 نیازمند است.

 برخی توصیه های کلی برای برخورداری از بهترین شرایط و آمادگی ذهنی و جسمی در جلسات امتحان بشرح زیر است: 

رف غذا خودداری کنید و حداقل ی  ساعت فاصله بین توصیه می شود از رفتن به سر جلسه امتحان بلافاصله پس از مص .1

زمان غذا خوردن و رفتن به سر جلسه آزمون فاصله بیندازید تا گردش خون فرصت کافی برای رساندن مواد و اکسیژن 

 لازم به مغز را برای زمان آزمون که بیشترین زمان نیاز مغز به گلوکز و اکسیژن را دارد داشته باشد.

 خودداری نمایید. ،مون از تلقین ها و تفکرات منفی در مورد نتیجه آزمون و توانایی های خودباید قبل از آز .2

 هرگز صبحانه خوردن را فراموش نکنید. مصرف صبحانه گلوکز مورد نیاز برای فعالیت مغز را تامین می کند. .3

 .برای داشتن خواب راحت شب قبل از امتحان ی  لیوان شیر گرم قبل از خواب میل کنید .4

ساعت قبل از خواب پرهیز کنید و مصرف این مواد را در طول روز  6از مصرف قهوه، چای یا نوشابه گازدار کولا از حدود  .5

 نیز به حداقل برسانید.

مصرف برخی مواد در میان وعده آخر شب قبل از امتحان به کاهش اضطراب و داشتن خواب راحت کم  می کند این  .6

 ا و محصولات سویا، موز، تخم مرغ، ماهی، گردو ، شیر و لبنیاتمواد عبارتند از: لوبیا، سوی

شود. برای پیشگیری ا ز این حالت در ایام امتحانات و قبل کم خونی سبب ایجاد بی حوصلگی ، خستگی و عدم تمرکز می  .7

و، بادام، فندق، ، خشکبار و انواع مغز ها ) گردحبوباتمرغ، ماهی، از آن از منابع غذایی حاوی آهن مانند گوشت، جگر، 

 پسته( استفاده کنید.

نان سبوس مرغ، یا سرشار از فیبر مانند تخمدر صبح روز امتحان به منظور افزایش کارایی مغز، از مواد سرشار از پروتئین  .8

ی خوردن مواد غذای  استفاده شودفرنی یا دار با پنیر و گوجه فرنگی یا خیار ، عدسی یا خوراک لوبیا ، حلیم ، شیربرنج 
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غذایی منابع ) شیر ، ماست ، پنیر( مرغ و لبنیات موثر است. تخم  نیز حاوی پروتنین و کلسیم در صبحانه در ایجاد آرامش

 خوبی برای تامین این مواد مغذی هستند.

کنند تا در طول امتحان آرام باشید. همچنین یا ی  ظرف عدسی در روز امتحان کم  می خوردن نان و پنیر و گردو   .9

 های حاوی عسل در کاهش اضطراب بسیار موثر است.ن عسل و نوشیدنیخورد

و متعادل همراه با استراحت کافی و منظم داشته باشید. مصرف میوه و برای غلبه بر اضطراب و خستگی باید مواد مغذی  .10

 ار شما قرار می دهد.لازم برای غلبه بر خستگی را در اختیمواد ها وعده غذایی اصلی و یا میان وعده در سه  سبزی تازه 

 می شود. زیاد سبب ایجاد خستگی ، سردرد و اختلال در تمرکز حواسمصرف قند و شکر و مربا به مقدار  .11

در وعده صبحانه می تواند انرژی لازم و کافی برای زمان امتحان و پیشگیری بخصور نان های سبوس دار  مصرف انواع نان .12

 از گرسنگی را فراهم کند.

 .تا با آرامش بیشتری غذا بخورید مطالعه غذا نخورید و برای این کار زمان خاصی را در نظر بگیرید در زمان کار یا .13

 ای مانند ماکارونی، برنج و نان به دلیل تاثیر در کیفیت خواب در شب امتحان مفید است.غذاهای نشاسته مصرف  .14

از موز و مقداری کشمش  می شودبخورند ، توصیه  توانند صبحانه مفصلکه اضطراب زیادی دارند و نمی برای دانشجویانی  .15

 استفاده کنند. 

 .هستنددر کاهش اضطراب بسیار مفید  نیز ها از قبیل ریحان، نعنا، کاهو و سیببعضی از سبزیمصرف  .16

آجیل مغزدار از قبیل بادام، کشمش، فندق، گردو و نخودچی سرشار از منیزیم بوده و کمبود آن یکی از علل کاهش   .17

 ری است.یادگی

های گازدار در شب امتحان و انواع نوشیدنی، فست فودها ها، چیپس، نم ، تخمه، غذاهای چرباز خوردن زیاد شیرینی .18

 .اختلال ایجاد می کنند. خواب راحتدر خودداری کنید زیرا 

ذایی و اختلالات های غدر ایام امتحان، بیشتر مواظب سلامت خود باشید تا در معرض سرماخوردگی، گرمازدگی، مسمومیت .19

 هضم قرار نگیرید و از خوردن غذا، بیرون از خانه جدا خودداری کنید. 

 غذای خود را خوب بجوید و آرام میل کنید. .20

می توان دو ساعت پس از غذا  تا بیش از نیم ساعت پیش از غذا و ی . در طول روز )اما نه همراه غذا( آب کافی بیاشامید .21

 شود.غذا سبب اختلال هضم و ایجاد نفخ می همراه باها دنی. آشامیدن آب و نوشیآب نوشید

 . غذا خوردن زمان خاصی را در نظر بگیرید تا با آرامش بیشتری غذا بخورید در زمان کار یا مطالعه غذا نخورید و برای .22
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 تر میل کنید.صبحانه غذای اصلی است، ناهار و شام را کمی مختصرتر بخورید اما صبحانه را کامل  .23

 در موقع مطالعه از خوردن انواع تنقلات خودداری کنید.  .24

 خورید، بهتر است آن را همراه گردو میل کنید.اگر در صبحانه پنیر می  .25

 ماست و دوغ ترش، خواب آور است اما خوردن ماست شیرین اشکالی ندارد. .26

 رنگ مفید است.از خوردن قهوه و چای پر رنگ، خودداری کنید ولی چای کم .27

کنید، کمی استراحت کنید. انسان در موقع خستگی احتیاج به استراحت دارد نه محرک، بنابراین اس خستگی میاگر احس  .28

 .شودمصرف قهوه به منظور بیدار ماندن توصیه نمی

 

 عوامل تقویت کننده حافظه: مهمترین

 مداومت در درس خواندن و تقویت عادت مطالعه منظم  .1

 ه سبب بهبود عملکرد مغز  می شودورزش منظم به ویژه از نوع هوازی ک .2

  مصرف عسل و کنجد در صبحانه .3

 و جوانه گندم  هویج، کرفس، شلغم پیاز، کلم، گل کاهو، نعناع، ریحان، اسفناج، مانند مصرف سبزی هایی .4

 مواد مغذی حاوی جد، و خشکبار به ویژه کشمش و مویز کهکن و ، گردودقاستفاده از مغزها و دانه هایی همچون پسته، بادام، فن .5

 بر تولید انرژی ، تمرکز مورد نیاز برای زمان امتحانات را ایجاد می کنند بوده و علاوه بسیار

و  شده جوطولانی مدت دانشاستفاده از تخم مرغ به ویژه به شکل آب پز در زمان صبحانه یا قبل از امتحان که سبب سیر شدن  .6

 از گرسنگی زودرس جلوگیری می کند.

 

 ضعیف کننده حافظه:عوامل تمهمترین

 بی خوابی در شب قبل از امتحان .1

 گرسنگی در زمان رفتن به جلسه امتحان .2

 انجام ورزش سنگین قبل از رفتن به جلسه امتحان .3

 پرخوری و مصرف غذاهای سنگین و چرب قبل از رفتن به جلسه آزمون یا شب قبل از امتحان .4

 اضطراب و دلهره قبل یا زمان اجرای آزمون .5
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که سبب افت قند و آبنبات  ، ماءالشعیر، شکلات، نوشابه های گازدارشربت هاواد بسیار شیرین مانند آب میوه ها، استفاده از م .6

گرسنگی زودرس می شوند و مصرف آنها در زمان قبل از امتحان خون در مدت کوتاهی پس از جذب آن در بدن شده و سبب 

 توصیه نمی شود
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 2فصل 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 : دومفصل 

ورهای تغذیه ای ریسک فاکت

 بیماری های غیر واگیر

 و مشکلات تغذیه ای در جوانان 
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 مقدمه:

میر بدلیل بیماری  موارد مرگ و %76ماری های غیر واگیر مهمترین علت مرگ و میر در جهان و ایران بشمار می رود. در کشور ما بی

همچون الگوی غذایی نامناسب  بیماری های قلبی عروقی، سرطانها ، دیابت و بیماری های مزمن تنفسی است واز جمله های غیرواگیر 

نوشابه های گازدارو نوشیدنی های شیرین ، مصرف زیاد قند ، نم  و چربی ، مصرف کم سبزی ومیوه مصرف بی رویه فست فودها ، 

 از مهمترین ریس  فاکتورهای ابتلا به بیماری های غیر واگیر بشمار می رود.

ی و کنترل وزن سرطان های اصلی با اصلاح برنامه غذایی، تحرک بدن %39تا  27مرکز جهانی تحقیقات سرطان اعلام کرده است که 

 بدن قابل پیشگیری است.

 وزن اضافه و چاقی

و فست فودها  چرب غذایی مواد حد از بیش مصرف و کم تحرک و غذا مصرف در افراط ارث، قبیل از متعددی دلایل به درجوانان چاقی

 وزن اضافه بالاتر، و سال 18 بزرگسالان، میلیارد 1.9 از بیش ،2016 سال طبق گزارش سازمان بهداشت جهانی درایجاد می شود. 

 بودند. چاق نفر میلیون 600 تعداد بیش از  این که از داشتند

 تعریف چاقی

 شود. در مى نمایان چربى حد از بیش ذخیره با که انرژى مصرفى، و دریافتى انرژى بین تعادل عدم از است عبارت چاقى کلى طور به

 بدن شود مى اشباع چربى هاى سلول که ذخایر وقتى و ندارد وجود معینى و محدود ظرفیت هیچ بدن در چربى براى تجمع حقیقت

 همین به. شوند مى خالى و پُر فقط بلکه شد، نخواهد کم گاه هیچ ها سلول تعداد و کند مى چربى سلول هاى تعداد افزایش به شروع

 کسى از است تر ساده خیلى است شده شباعا چربى از یعنى است، یافته افزایش هایش سلول ظرفیت فقط که شدن فردى لاغر دلیل

 در تجمع چربى و توزیع محل بلکه چاقى مقدار تنها نه که بدانید است جالب. است شده اضافه او بدن در چربى هاى سلول که تعداد

 . باشد می چاقى به وابسته هاى بیمارى به ابتلا خطر نندهک مشخص نیز بدن

و در گروه  7.5سال  18-24در گروه سنی چاقی توزیع  ،1395سال ( در STEPsهداشت )بررسي ملي در وزارت بطبق يکي از بررسي هاي 

 گزارش شده است. درصد  14.5سال این توزیع   25-34سنی 



 

52 
 

دانشگاه کشور در مقاطع مختلف تحصیلی و در هر دو  74وزارت علوم بر روی دانشجویان جدیدالورود در  1392طبق بررسی سال 

درصد اضافه وزن  17درصد لاغر و بيش از  13. حدود بودنددرصد( با توجه به توده بدني از نظر وزن متناسب  3/59شجويان)اکثريت دان جنس،

  بودند.درصد دانشجويان نيز چاق  5. حدود شتنددا

 نمونه گروه دانشجويان شده بندي طبقه بدني توده به مربوط توصيفي هاي يافته

 صددر تعداد بدني نظرتوده از وضعيت

 12/8 11876 لاغر

 59/3 54817 متناسب

 17/1 15772 وزن اضافه

 4/8 4430 چاق

 6 5534 پاسخ بدون

كل جمع  92429 100 

 انواع چاقی 

 مردانه چاقی (androidیا ) افراد این .می یابد بدن( تجمع مرکزی ناحیه (شکم در چربی عمده قسمت که سیب شکل به 

 .هستند عروقی قلبی های بیماری بالاخص ها بیماری عوارض رخط معرض در دیگر دسته از بیشتر

 زنانه چاقی (gynoid) می تجمع )ران و باسن در عمدتا( محیطی  های قسمت در چربی عمده قسمت که گلابی شکل به 

 .دارد همراه به را کمتری خطر مردانه نوع به نسبت، چربی توزیع نوع این .یابد

 

 چاقی و وزن اضافه پیامدهای

عروقی، سکته های قلبی و مغزی، دیابت، انواع سرطان ها، مشکلات -افه وزن و چاقی ی  عامل خطر برای ابتلا به بیماری های قلبیاض

 .می باشد بسیاری دیگر از بیماری های غیرواگیر دیگر مفصلی واستخوا نی، کبد چرب و

 دچار فیزیکی های فعالیت انجام در .برند می رنج دلیل بی و ودهبیه های ترس و پایین نفس به اعتماد از ،وزن اضافه دچار افراد اغلب

 شناختی روان و اجتماعی مشکلات این رسد می نظر دارند. به مشکلات جنسی شناختی، روان یا و فیزیکی دلایل به و بوده مشکل

 دهند. می آزار را عارضه این به مبتلا چاقی، افراد به مربوط جسمی مشکلات از بیش حتی
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 چاقی لعل

 علت.  باشد می ژن به مربوط مسائل از بدن ناشی وزن در طبیعی غیر تغییرات از درصد 52-70 بین : ژنتیکی عوامل   -1

 که نقش اذعان داشت باید کل در ولی است چاقی مرجع کتب و علمی منابع تفاوت ذکر شده حداکثر و حداقل طیف بالابودن

 در منسوبین را BMI بدنی توده نمایه همخوانی که مطالعات خانوادگی به وجهت با و است شده ثابت درچاقی ژنتیکی عوامل

 تحقیقات طبق .است انکار قابل غیر ژنتیکی اختلالات نقش است که رسیده اثبات به موضوع این است داده نشان اول درجه

 عدم یا و غذایی مواد کم تحرار اثر ، استراحت درحال پائین ساز سوخت و چون عواملی که است شده مشخص گرفته انجام

 توانند می سوخت عنوان قندی( به ها )مواد کربوهیدرات از برای استفاده بدن زیاد تمایل همراه به چربی کامل ساز و سوخت

 . دهند نشان را چاقی ژنتیکی زمینه

 دنیا چاقی در چشمگیر ایشافز سبب مستقیم غیر طور به انسان راحتی جهت در مختلف ابداعات و اختراعات زندگی ماشینی: - 2

دور، مایکروویو، افزایش زمان  راه از کنترل های دستگاه ظرفشویی، و لباسشوئی های ماشین برقی، پله آسانسور، اتومبیل،. است شده

 باز داشته است. تحرک از را انسان همگی ...تلفن همراه  و  تماشای تلویزیون، استفاده بیش از حد از  کامپیوتر،

دانشگاه کشور در مقاطع مختلف تحصیلی و در هر دو  74وزارت علوم بر روی دانشجویان جدیدالورود در  1392سال  طبق بررسی

تا  2درصد  31ند. حدود شتساعت در شبانه روز با ابزارهای کامپیوتری سر و کار دا 4بیش از  دانشجویان از درصد 22بیش از  جنس 

درصد دانشجویان نیز اظهار نمودند که اصلاً از ابزارهای کامپیوتری استفاده نمی  5/6. ساعت 2درصد کمتر از  39ساعت و بیش از  4

 کنند.

 دارید؟ کار و سر کامپیوتری ابزارهای سایر یا کامپیوتر با ساعت چند معمولاً روز شبانه طول در

 درصد تعداد كامپيوتري ابزارهاي با كار

 22/1 20386 ساعت 4بيش از   

 31/3 28966 اعتدو تا چهار س  

 39/4 36441 کمتر از دو ساعت  

 6/1 5647 اصلا استفاده نمي کنم  

پاسخ بدون  989 1/1 

کل جمع  92429 100 
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در بیرون از خانه و در کل مصرف غذاهایی که  ها رستوران افزایش اشتیاق  به مصرف غذا در ه پر کالری،آماد غذاهای دیگر طرف از 

، کی   انواع بیسکویتتنقلات ) چیپس ، پف  ، شکلات ، .... (  عقند بالا مثل  انوارف تنقلات با چربی و افزایش مص ،دپخت می شو

 مصرف برای  عواملی هستند که زمینه را ، آبمیوه های صنعتی و ... ند نوشابه ها، افزایش مصرف نوشیدنی های شیرین مانو کلوچه

 اند. آورده فراهم کالری بیشتر

 دارد؟ جايگاهي چه شما غذايي رژيم در چيپس و كرده سرخ زميني سيب آماده، غذاهاي

 درصد تعداد ها فود فست مصرف

 1/1 1023 تمام روزهاي هفته  

 18/9 17448 دو يا سه بار در هفته  

 53/6 49575 يك بار در هفته  

 25/2 23283 اصلا مصرف نمي کنم  

پاسخ بدون  1100 1/2 

کل جمع  92429 100 

 

دانشگاه کشور در مقاطع مختلف تحصیلی  74وزارت علوم بر روی دانشجویان جدیدالورود در  1392بررسی سال  طبق

 25درصد ی  بار در هفته و  بیش از  53تمام روزهای هفته از غذاهای آماده ، بیش از  دانشجویان از درصد 1 و در هر دو جنس 

  ند.رددرصد نیز اصلاً مصرف نمی ک

کربوهیدرات( بالاتر  ، نم  و قند )چربی به سمت الگوی غذایی غربی که  حاوی تغییر الگوی غذایی ایرانی  غذایی :تغییر الگوی -3

هستند به خصور در دو دهه بر پایه حبوبات  و فیبر کمتر  است، کاهش مصرف و استقبال کم از غذاهای سنتی ایرانی که بیشتر

. البته  مطالعات  بسیاری نخوردن محسوب می شوند ر علل شیوع  اضافه وزن و چاقی اخیر  به دلیل کاهش دریافت فیبر نیز از دیگ

 ابت کرده اند.ثیکی از دلایل چاقی به عنوان صبحانه را 

کشور در مقاطع مختلف  دانشکده تحت پوشش/دانشگاه 74وزارت علوم بر روی دانشجویان جدیدالورود در  1392طبق بررسی سال 

درصد نیز ی  یا دو روز در هفته  15ند. حدود داصلا صبحانه نمی خور دانشجویان از درصد 5، حدود ستحصیلی و در هر دو جن

 ند.رددرصد نیز تمام روزهای هفته صبحانه مصرف می ک 54ند و ردصبحانه مصرف  می ک

 

 



 

55 
 

 خوريد؟ مي صبحانه كامل وعده هفته در روز چند 

 درصد تعداد هفته طول در صبحانه مصرف

 4/8 4399 ي خورماصلا نم  

 14/7 13619 يك يا دو روز  

 25/6 23706 سه يا چهار روز  

 54 49871 تمام روزهاي هفته  

پاسخ بدون  834 /9 

کل جمع  92429 100 

 

 های کاهش هورمون سبب تیروئید غده کاری کم .شود می چاقی باعث آنها مکانیسم به توجه با ها بیماری از بسیاری : یماریهاب-4

ذخیره  آنها باعث شدن کم و دارند بدن در غذایی مواد ساز و سوخت در مهمی بسیار نقش ها هورمون این که شود می روئیدیتی

 مفاصل بصورت و های استخوان بیماری عضلانی، -عصبی اختلالات چون دیگری بیماریهای . شوند می چاقی نتیجه در و چربی سازی

 مردان ممکن در چه و در زنان چه جنسی های هورمون در اختلال .شوند می چاقی عثبا فعالیت کاهش طریق از و مستقیم غیر

 . دهند نشان چاقی با را خود عوارض از یکی و زده بهم را بدن متابولیکی تعادل است

 یا کورتون بارداری ضد داروهای مثل باشد مستقیم است ممکن اثرات این دارند نقش وزن افزایش در داروها از بسیاری : داروها-5

 سبب بی تحرکی و آلودگی خواب ایجاد با که اضطراب ضد و افسردگی ضد داروهای مثل باشد دارو از ناشی پیامدهای اثر در یا و ها

 . شوند می انرژی مصرف در کاهش

 ین موضوعا و هستند تحرک کم معمولا برند می رنج روانی روحی مشکلات از که افرادی  : روانی مشکلات و عصبی اختلالات-6

همچنین استرس های ناشی از  . نماید می چندان دو را اثرات این مختلف داروهای مصرف .شود می چاقی و وزن اضافه موجب خود

رادی که دچار چاقی و اضافه وزن هستند بیشتر در معرض ابتلا افنیز از عوامل دخیل در بروز اضافه وزن و چاقی  است.زندگی روزانه 

 ، کبد چرب و بیماری های قلبی و عروقی قرار دارند.انسولین و در نهایت دیابت نوع دو، مقاومت به بالا شارخونف به هیپرلیپیدمی،
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 چاقی و وزن اضافه تشخیص

 بدنی توده نمایه محاسبه 1.

 دورکمر محاسبه 2.

 باسن دور به کمر دور نسبت تعیین 3.

که به ( است body mass index) BMI اده از شاخص توده بدنیاستف تشخیص اضافه وزن و چاقی،ی یکی از بهترین روش ها

  :روش زیر محاسبه می شود

 

 BMI تفسیر و مفهوم عدد

 :به این ترتیب قابل تفسیر استعدد بدست آمده از فرمول بالا 

BMI است.کمبود وزن  هدندهنشان  18.5از  رکمت 

 BMI وزن مناسب است هدنده نشان  25تا  18.5بین. 

 BMI استاضافه وزن  هدنهدنشان  30تا  25 بین. 

 BMI نشان دهنده چاقی متوسط است 35تا  30بین. 

BMI   نشان دهنده چاقی شدید است 40تا  35بین. 

BMI   دنشان دهنده چاقی مفرط می باش 40بیشتر از. 

BMI   های سنیمناسب گروه: 

 19-24  = 22سال                                               

 25-34  = 23سال 

 25-34  = 23سال 

http://www.asreelm.com/wp-content/uploads/2011/04/bmi-formula.gif
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 :کمر دور اندازه

 سانتیمتر در 88 از کمربیش دور اندازه دورکمراست. اندازه تعیین عروقی قلبی های بیماری به خطر ابتلاء ارزیابی های راه از یکی

در حال حاضر در سیستم  .ودش می محسوب عروقی قلبی بیماری به ابتلاء برای خطری عامل مردان در سانتیمتر 102از  بیش و زنان

 سانتی متر )در هر دو جنس( تعریف می شود. 90چاقی شکمی به صورت دور کمر مساوی یا بیشتر از  بهداشتی و درمانی ایران 

 عملی و ساده ی  روش هم کمر دور گیری هستند. اندازه چاقی عوارض خطر معرض در خار بطور، اضافه شکمی چربی با چاق افراد

 معرض در و وزن اضافه افراد دارای تعیین برای شاخص این. است بدن چربی توده کل و شکمی چربی تعیین برای یبیتقر شاخص و

 .رود می بکار شکم در چربی تمرکزتوده علت به چاقی همراه های بیماری خطر

 بیماری قلبی به ابتلاء خطر زیابیار برای مناسبی شاخص دارند وزن اضافه یا طبیعی بدنی توده نمایه که افرادی در دورکمر اندازه

 .شود می محسوب عروقی

 :باسن دور به کمر دور نسبت

 در 0/ 8و در مردان ی  از بیشتر است. نسبت شکمی چربی زیاد تجمع دارای بیماران تعیین برای بالینی روش ی  نیز نسبت این

 است. شکم در اضافی چربی تجمع نشانه زنان

 این دو مشکل: جهت پیشگیری و کنترل اضافه وزن و چاقیبه توصیه هایی برای مبتلایان   

 .غذا را به آرامی میل کنید 

 .بین  لقمه های غذا اندکی تامل کنید 

 .تعداد وعده های غذا در روز را افزایش دهید و حجم هر وعده را کم کنید 

 .هیچ ی  از وعده ها به خصور وعده صبحانه را هرگز حذف نکنید 

 ف غذا در وعده های مختلف در هر روز داشته باشید.ساعت ثابتی برای صر 

  اگر ی  عدد گوجه فرنگی و ی  عدد خیار متوسط در وعده صبحانه، بعنوان مثال،  مصرف کنید.واحد سبزی  5روزانه حداقل

ی  پیش دستی سبزی خوردن در وعده ناهار، ی  پیش دستی سالاد شامل کاهو، هویج، خیار، گوجه فرنگی، کلم، گل 

واحد از گروه سبزی ها مصرف شده است. توصیه می شود  4شود، ، فلفل دلمه ای به دلخواه در وعده شام مصرف کلم

 .درصورت تمایل بیشتر مصرف کنند

 مصرف کنید.سبزی یا  ل یا همراه با غذا سالادقب 
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  با ماست کم سسی که یا آب لیمو، آب نارنج، آب غوره بدون نم  همراه با روغن زیتون  سالاد را با چاشنی هایی مثل

 . ، مصرف کنیدکنیدمی  تهیهآب لیمو یا آب نارنج و یا سرکه چرب، روغن زیتون، کمی 

 و در صورت تمایل به استفاده از سس های کم چرب استفاده کنید. ازمصرف سس مایونز و سس سالاد خودداری کنید 

  که مصرف زیاد میوه هم بدلیل داشتن قند )فروکتوز(  داشته باشیبه یاد د واحد  از انواع میوه ها را مصرف کنید. 4تا  2روزانه

 موجب اضافه وزن و چاقی می شود. 

 میوه ها و سبزی ها را بیشتر به شکل خام مصرف کنید . 

  در رژیم های غذایی کاهش وزن نباید حذف شوند نان وغلات.   

   ید.استفاده کنس دار تهیه شده اند نواع نان هایی که از آرد سبوااز 

 لپه و ماش در غذاها بیشتر استفاده کنیدانواع لوبیا عدس، نخود، لوبیا سفید، لوبیا قرمز، شامل از حبوبات ،. 

 جای ی  واحد گوشت می توانید ی  لیوان حبوبات پخته مصرف کنیدب. 

 مصرف کنیدوزانه ی  عدد تخم مرغ ر. 

 .مصرف قند و شکر را کاهش دهید 

  و  نعتی، مرباانواع شیرینی ها، شکلات، آب نبات، نوشابه ها، شربت ها و آب میوه های صغذاهای حاوی قند و شکر مانند

 کنید.عسل را محدود 

 .به جای گوشت قرمز از مرغ و ماکیان و به خصور ماهی استفاده کنید 

  بار در هفته از ماهی استفاده کنید 2حداقل 

  واحد شیر و لبنیات کم چرب مصرف کنید 2-3روزانه. 

 و پوست مرغ را که حاوی کلسترول زیادی است ، قبل از طبخ جداکنید.  جدا کنیدای آشکار گوشت را چربی ه 

  چرب، های درصد بیشتر باشد، گوشت 2.5ای، هر نوع ماست که چربی آن از از خوردن پنیرهای خامه ای، ماست خامه 

نیمه جامد، روغن حیوانی، کره ، دنبه،  کرده، روغن جامد و سرخ زمینی سیب چرب، و شده سرخ پوست، غذاهای با مرغ

خامه و سرشیر، شیرینی و کی  های خامه ایی، شکلات، آب نبات، دسرهای شیرین، چیپس، بستنی بخصور نوع سنتی 

ها، آب میوه های صنعتی که به آنها شکر قندی و شیرین مثل نوشابهآن، سس های سالاد چرب ،کله پاچه، نوشیدنی های 

 را بسیار محدود کنید. شعیر و شربت های شیریناضافه شده، ماءال
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 آجیل ، انواع مغزها مثل پسته، بادام ،گردو و فندق و زیتون، و همبرگر، پیتزا مصرف انواع ساندویچ، سوسیس، کالباس ،

 کنسروی، مصرف نم  و غذاهای شور را به حداقل ممکن برسانید ) حداکثر ی  بار درماه(آماده و  غذاهای

 دقیقه پیاده روی تند داشته باشید.  30 هر روز حداقل 

 استفاده کنید. برای افزایش فعالیت بدنی از وسایل نقلیه عمومی 

 .وسیله نقلیه را دور از  محل کار خود پارک کنید 

  از منزل بروید.به خارج برای پیاده روی و افزایش تحرک بدنی  در روزهای تعطیل 

 ر استفاده کنید .از وسایلی که کنترل از راه دور دارند کمت 
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 دیابت

رود و یا در بدن از بین می انسولین در بدن است. در این بیماری توانایی تولید هورمون متابولی  ی  اختلال بیماری قند یا دیابت

تواند عملکرد طبیعی خود را انجام دهد. نقش اصلی انسولین پایین آوردن انسولین تولیدی نمی لذابدن در برابر انسولین مقاوم شده و 

منجر که  پانکراس های بتا درنوع ی ، تخریب سلول دیابت .استدو نوع  شیرین. دیابت کارهای مختلف است و قند خون توسط ساز

که در نهایت ممکن است به تخریب  د داردو در نوع دو، مقاومت پیش رونده بدن به انسولین وجو می شودبه نقص تولید انسولین 

 تحرکی ، چاقی و کمژنتیکی منجر شود. در دیابت نوع دو مشخص است که عوامل انسولین های بتای پانکراس و نقص کامل تولیدسلول

  .مهمی در ابتلای فرد دارندنقش و الگوی غذایی 

درصد است که شیوع آن در  9.46در ایران  زن و مرد مجموع هر دو جنس  شیوع دیابت در  1395 در سال step طبق آمار بررسی

 .درصد می باشد 4.5 مقداراین   25-34در گروه سنی و 2.5ساله  حدود  18-24وزیع درصد دیابت در جمعیت ت. شتر استزنان بی

های اصلی  کنترل وزن بدن و همچنین تنظیم زمان مصرف وعده، کنترل قند خون، کنترل چربی خون  ،افراد دیابتیاز درمان هدف  

با رعایت ی  باید توجه داشت که  یر قند خون در افرادی است که دارو مصرف می کنند.ها به منظور پیشگیری از تغیو میان وعده

های قلبی  های کلیوی، فشارخون بالا و بیماری رژیم غذایی منظم می توان به پیشگیری و درمان عواقب مزمن دیابت مانند بیماری

 .عروقی کم  نمود

بیماری های  و 2در معرض خطر ابتلا به دیابت نوع  های تغییر سب  زندگیاررعایت راهکدر صورت عدم  ،دیابت پیشافراد مبتلا به 

در این افراد در کاهش خطر موثر می و ...  بهبود رژیم غذایی، فعالیت بدنی، کنترل وزناستراتژی هایی نظیر  عروقی می باشند.-قلبی

 باشد.

 

 دیابت :دیابت و  پیشمعیار تشخیص 

 ساعت 8 بمدت آزمایش این انجام از قبل فرد است لازمدیابت است.  پیشوش تشخیص دیابت و ، ر(FBS)ناشتا زمایش قند خون آ

 باشد: ناشتا

معنی آن  باشد، میلی گرم در دسی لیتر 125تا  100 بالاتر ازمساوی و در صورتی که با اندازه گیری قند پلاسما، مقدار آن  .1

 است. مبتلا نشده  دیابتهنوز به  امااست  2وع تلاء به دیابت نابر معرض ددیابت بوده و  پیشمبتلا به فرد ست که ا این

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%86%D8%B3%D9%88%D9%84%DB%8C%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%86%D8%B3%D9%88%D9%84%DB%8C%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D8%A7%D9%86%DA%A9%D8%B1%D8%A7%D8%B3
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D8%A7%D9%86%DA%A9%D8%B1%D8%A7%D8%B3
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%86%D8%B3%D9%88%D9%84%DB%8C%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%86%D8%B3%D9%88%D9%84%DB%8C%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%98%D9%86%D8%AA%DB%8C%DA%A9%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%98%D9%86%D8%AA%DB%8C%DA%A9%DB%8C
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در صورت . می باشددیابت  احتمالا فرد مبتلا به باشد بیشتر یا لیتر دسی در گرم میلی 126 ،پلاسماچنانچه میزان قند خون  .2

می مسجل دیابت  فرد بهء ابتلا،  لیتر دسی در میلی گرم 126بالاتر از مساوی و تکرار آزمایش و تکرار میزان قند خون 

             .دو آزمایش قند ناشتا در دو روز مختلف برای تایید دیابت ضروری می باشد ،طبق برنامه کشوری دیابت .شود

                        بیماری انجام می شود. پیگیری کنترل، جهت بیماران مبتلا به دیابتدر   c1A آزمایش  .3

                     

 صیه های غذایی برای  مبتلایان به دیابتتو

 بیماران دیابتی باید از مصرف کدام مواد غذایی پرهیز نمایند؟

 پف  و غذاهای کنسروی ، چیپس ، پنیر پیتزا  ،سوسیس  ,مواد غذایی با سدیم بالا  نظیر: غذاهای شور، کالباس 

 غذاهای سرخ  ، کره، خامه، لبنیات پرچرب ظیر: مواد غذایی پر چرب حاوی کلسترول بالا و یا اسیدهای چرب ترانس ن

 و نیمه جامدگوشت های قرمز پرچرب و روغن جامد  ،شده

  : انواع بستنی و ها، نوشابه های گازدار،  شیرینیانواع  ، مربا،عسلقند و شکر،  مواد غذایی حاوی قندهای ساده نظیر

 خرما یا توت ( ، شیره میوه ها ) شیره انگور یاآب میوه های تجاری، کی  ها 

 

 نماید؟فرد دیابتی باید کدام مواد غذایی را در رژیم غذایی خود بیشتر مصرف 

 تمامی سبزیجات به خصور سبزیجات تیره رنگ و برگ دار  

 محدودیت و نه ممنوعیت.. . . در مورد میوه های خیلی شیرین مثل انگور ، خربزه ، انجیر و مصرف متعادل  انواع میوه ها 

 .رعایت شود

  انواع حبوبات مثل عدس ، نخود ، لوبیا ، لپه ، ماش و ... 

  نان های سبوس دار مانند: نان سنگ 

  و پنیر ساده و کم نم  بجای پنیر خامه ای شیر و ماست کم چربی 

  روغن زیتون و گردو 

 ماهی و غذاهای دریایی 
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 توصیه هایی برای کنترل بهتر قند خون:

 استفاده نمایید. در دفعات زیاد و کم حجم را غذا 

  را و برنج قهوه ای، ماکارونی سبوس دار مصرف نان های سفید و برنج را کاهش داده و  نان های سبوس دار و حبوبات

 جایگزین آنها کنید.

  را در روز مصرف کنید.واحد سبزی(  3واحد میوه و حداقل  2)حداقل  واحد از میوه ها و سبزی ها  5حداقل 

 و سرخ شده و همچنین چربی های موجود در منابع غذائی حیوانی غذاهای آماده  ،نیمه جامد و مصرف روغن های جامد

 به اجتناب کنید.نبه و روغن دنو فراورده های آن( را کاهش دهید و از مصرف د )کره، خامه، گوشت قرمز

  شور و کنسرو شده را کاهش دهید.دریافت نم  )سدیم ( و غذاهای 

  شکر، شکلات، نقل ، شیرینی ها و ...( را کاهش دهید.مصرف قندهای ساده )قند و 

  مواد غذایی تلخ "یا  "فرد دیابتی به هیچ وجه نباید برنج یا سیب زمینی یا میوه مصرف نماید"اینکه گفته می شود

 ی  باور غلط در میان جامعه می باشد و نباید بدان ها توجه نمود. "باعث کاهش قند خون  می شوند

  ساده است و مصرف آن باید محدود شود .عسل دارای قند 

  مطابق هرم غذایی و با درنظر گرفتن جایگزین های آن در تنظیم به مقدار متعادل برنج دیابتی می توانند روزانه افراد

مصرف برنج قهوه ای که سبوس بیشتری دارد مناسب تر مصرف نمایند. میزان مورد نیاز دریافت کربوهیدرات روزانه 

 است.

 مطابق هرم غذایی و با درنظر گرفتن جایگزین های آن در تنظیم میزان به مقدار متعادل ابتی می تواند روزانه فرد دی

 مصرف کنند.مورد نیاز دریافت میوه روزانه 

  د . یکنمصرف  ناسب با فصلتی مهااز انواع میوه 

  ویتامین و ...( و حبوبات )گوشت، غلات، لبنیات حاوی رویمنابع غذایی ،C کبات و سبزی های تازه( و ویتامین ) مر

A  )غذایی خود بگنجانید زیرا این مواد حساسیت به رژیم حد متعادل در را در  ) زردآلو، هلو، گوجه فرنگی و هویج

 .انسولین را افزایش می دهند
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       Hypertension عروقی و فشار خون بالا -ماری های قلبی بی

رود. به دنبال این افزایش فشار، قلب بالا می هاشریاندر  فشار خوناست که در آن  مزمن بیماری ی  شار خون بالا یا پرفشاری خونف

فعالیت کند. فشار خون شامل دو مقیاس سیستولی و دیاستولی  یعیحالت طبخونی شدیدتر از  هایرگگردش خون در  باید برای حفظ

 .باشندیها مبین ضربان ماهیچه قلباست که وابسته به انقباض )سیستول( یا استراحت )دیاستول( 

-139میلی متر جیوه، پیش فشار خون بالا:  80روی  120کمتر از  در حالت استراحتسال و بالاتر، فشار خون طبیعی  18برای افراد 

 میلی متر جیوه و بیشتر درنظر گرفته می شود. 90روی  140و فشار خون بالا:  80-89روی  120

 کنترل استرس واصلاح الگوی تغذیه، کاهش وزن، همچون ا اصلاح شیوه زندگی ولویت ب، ابالا فشار خون پیش قابل ذکر است که در 

  .نه استفاده از قرر های کاهنده فشار خونمی باشد و  ...

درصد از مبتلایان به فشار خون از بیماری خود مطلع نیستند و بسیاری از بیماران به صورت تصادفی از فشار خون خود  50نزدی  به 

 شوند. با خبر می

 سطح چربی افزایش از  توانفعالیت بدنی منظم میانجام زندگی مانند کاهش چربی و نم  رژیم غذایی و  سب  ساده دربا تغییرات 

عروق کرونر های ها از جمله دیابت و بیماری احتمال بروز بسیاری از بیماریو پیشگیری کرد  فشارخونافزایش  و)کلسترول( خون 

تداوم سب  زندگی ناسالم در دوران جوانی، ممکن است اثرات فوری خود را در زندگی جوانان  .اهش دادرا کو انواع سرطان ها قلب 

 سال های آتی زندگی شود.در  این بیماری ها  سازظاهر نکند و زمینه 

درصد  5.5 سال 18-24میزان شیوع  فشار خون در گروه سنی ، 1395سال ( در STEPs مطالعهملي وزارت بهداشت ) هایطبق  بررسي 

 درصد  است. 8سال این میزان  25-34و در جمعیت 

 توصیه های کلی برای پیشگیری و کنترل بیماری های قلبی عروقی عبارتند از:

 ید.های مواد غذایی دقت کنهای بستهبه میزان سدیم درج شده برروی برچسب، فشار خون بالا ابتلا به برای پیشگیری از 

 پف ، چوب شور وسایر تنقلات پرنم ، از مغزها )بادام، پسته، فندق، گردو از نوع  ف چیپس ودرمیان وعده ها به جای مصر

 هستند استفاده کنید.دارای منیزیم که  (، ماست کم چرب، ذرت بدون نم ، انواع سبزی )کاهو، جعفری و..(و خامبونداده 

 در افراد مبتلا به کلم ها سدیم زیادی دارند و  برخی سبزی ها مثل چغندر، هویج، کلم پیچ، اسفناج، کرفس، شلغم و انواع

 مصرف شوند. فشار خون بالا باید بصورت محدود

 بالا به نوع سبوس گرفته ویتامین  و غلات، نان و ماکارونی تهیه شده ازگندم کامل )سبوس دار( به دلیل داشتن فیبر مصرف

 .ارجحیت دارند

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A8%DB%8C%D9%85%D8%A7%D8%B1%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A8%DB%8C%D9%85%D8%A7%D8%B1%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%B2%D9%85%D9%86_(%D9%BE%D8%B2%D8%B4%DA%A9%DB%8C)
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%B2%D9%85%D9%86_(%D9%BE%D8%B2%D8%B4%DA%A9%DB%8C)
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%81%D8%B4%D8%A7%D8%B1_%D8%AE%D9%88%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%81%D8%B4%D8%A7%D8%B1_%D8%AE%D9%88%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%D8%B1%D8%AE%D8%B1%DA%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%DA%AF_%D8%AE%D9%88%D9%86%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AD%D8%A7%D9%84%D8%AA_%D8%B7%D8%A8%DB%8C%D8%B9%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%A7%D9%87%DB%8C%DA%86%D9%87_%D9%82%D9%84%D8%A8
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%A7%D9%87%DB%8C%DA%86%D9%87_%D9%82%D9%84%D8%A8
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 زردآلو، گوجه فرنگی، هندوانه، بویژه  بوبات و غلات که ازمنابع پتاسیم هستنددر برنامه غذایی روزانه از میوه ها، سبزی ها، ح

 . کنیدبیشتر استفاده  ،موز، آب پرتقال و گریپ فروت منبع خوبی از پتاسیم هستند

 ینزیتون، روغن سویا یا کلزا را جایگزذرت، آفتابگردان، های گیاهی مایع مانند روغن  روغنو د یرا کاهش دهها مصرف روغن 

 .دینمایو نیمه جامد  انواع جامد

 ( و گوشت قرمزمانند مصرف مواد غذایی حاوی اسید چرب اشباع )ددهیدر برنامه غذایی روزانه کاهش  را لبنیات پر چرب 

 کنید.را جایگزین  (مرغ و ماهیسفید)گوشت و 

 جدا شود. کاملا، طبخباید قبل از  پوست مرغ حاوی مقدار زیادی چربی است و 

 دیف نوشیدنی های کافئین دار مانند چای و قهوه، اعتدال را رعایت کندر مصر. 

  از مصرف نم  در سر سفره اجتناب نمایید و به جای آن از چاشنی هایی مانند سبزی های معطر تازه یا خش  مانند

مصرف نم  استفاده  )نعناع، مرزه، ترخون، ریحان و...( یا سیر، لیموترش تازه و آب نارنج برای بهبود طعم غذا و کاهش

 کنید.

 استفاده نمایید.خوری روغن زیتون همراه غذا یا سالاد روزانه ی  قاشق سوپ 

 رد سفید تهیه شده اند و فاقد سبوس هستند را مصرف آدویچی وبطور کلی نان هایی که با نان لواش، نان باگت، نان سان

و سایر نان هایی که با آرد سبوس دار تهیه می شوند مثل  نان جو ونان سنگ   ،نظر میزان سبوساز  د. بهترین نان،نینک

 است. نان لواش سبوس دار 

 

 Dyslipidemia   اختلال چربی خون

ها در دو گروه عمده کلسترول و تری گلیسیرید شود. این چربیهای لیپیدی موجود در جریان خون گفته میبه مولکول های خونچربی

 ساعت ناشتا باشد. 12ری چربی های خون، فرد باید در اندازه گی .شوندبندی میطبقه

یا میلی گرم در دسی لیتر  200کلسترول خون بالا به میزان میلی گرم در دسی لیتر می باشد و  200میزان طببیعی کلسترول خون 

ترول خون به دو کلس محسوب می شود.های قلبی عروقی از عوامل خطر بالای بیماریکلسترول بالای خون  .بیشتر اطلاق می شود

 تقسیم می شود. LDLو کلسترول بد یا  HDLدسته کلسترول خوب یا 

میلی گرم در دسی لیتر  150تری گلیسرید بالا به میزان میلی گرم در دسی لیتر می باشد و  150خون  تری گلیسریدمیزان طببیعی 

 و بالاتر اطلاق می شود. 
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کاهش وزن و فعالیت بدنی منظم با  قرار دارند. حاد ری های قلبی عروقی و پانکراتیتافراد مبتلا به تری گلیسرید بالا در معرض بیما

 درصد کاهش بدهد 30تا  20شدت متوسط می تواند تری گلیسرید را بین 

اختلال چربی خون می تواند ریشه وراژتی داشته باشد. همچنین افراط در مصرف چربی ها و کربوهیدرات ساده )مواد شیرین( می 

زمینه ساز افزایش کلسترول و تری گلیسرید خون شود. اصلاح الگوی مصرف و کنترل و پیشگیری از افزایش چربی های خون  تواند

در سال های جوانی ، در پیشگیری از چاقی، دیابت، فشار خون بالا، آرتریت و دردهای استخوانی بدلیل افزایش وزن و بار حاصل بر 

 است. مفاصل در میانسالی و سالمندی موثر

 توصیه های زیر می تواند در بهبود الگوی تغذیه و پیشگیری و کنترل لیپیدهای خونی موثر باشد:

  مصرف زیاد سبزی و میوه، غلات کامل، حبوبات و دانه ها باعث کاهشLDL و همچنین کاهش وزن می شود. 

 برای کاهش LDL  کاهش دهید، مصرف چربی های اشباع را. 

  تقلیل دهیدو فست فودها  غذاهای سرخ کردهتنقلات و از مصرف  پرهیز باچربی ترانس را. 

 .در حد  کالری بالا بایددرنظر داشته باشید که به دلیل البته  مغز دانه ها به کاهش کلسترول خون کم  می کند 

 تعادل مصرف شوند.

 های غیر اشباع مانند کانولا، زیتون و آفتابگردان سبب کاهش  روغنLDL هر حال به دلیل کالری بالا  می شود؛ اما به

 رعایت شود. در مصرف باید تعادل

  دهید.ماکیان را افزایش مرغ و مصرف گوشت قرمز را کاهش و مصرف ماهی و گوشت بدون چربی 

 از گوشت جدا کنید.را حتی الامکان ها  چربیتمام  مرغ و قبل از پخت پوست 

 کنیدکبابی تهیه  ، بخارپز و یا تنوری واها را بجای سرخ کردن، آب پزغذ. 

 را قبل از سرو کردن جدا کنید.ها و آبگوشت  تچربی موجود در خورش 

 .تا حد امکان روغن کتلت و کوکو را بعد از پخت بوسیله دستمال یا کاغذهای جاذب روغن بگیرید 

 حتی با ، قرمز های فراوری شده مانند هات داگ، سوسیس،ژامبون، ناگت مرغ و گوشت تا حد امکان از مصرف گوشت

 خود داری کنید.« کم چرب»عنوان 

  بالایی هستند سبب کاهش تری گلیسرید خون و تنظیم  3ماهی های چرب مانند سالمون که حاوی امگاHDL  می

 شوند.

  پروتئین سویا سبب کاهشLDL  و تری گلیسرید و افزایشHDL .می شود 
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 هوه ای را افزایش دهید.مصرف سیب زمینی را کاهش و مصرف دانه ها و غلات کامل و برنج ق 

 کم  به کاهش کلسترول برای ،LDL افزایش  ،و تری گلیسریدHDL  کم  به کاهش فشار خون، کاهش خطر حملات ،

 .وزن خود را کم کنید ،قلبی و سکته و کاهش فشار بر مفاصل و رباط ها

 سبب افزایش ی، زیرا علاوه بر تهدید سلامت و آسیب به سیستم تنفس استعمال دخانیات را ترک کنیدHDL  و کاهش

 .های قلبی عروقی و سکته می شود خطر بیماری

  ورزش کردن سبب افزایشHDL  و کاهشLDL برنامه منظمی برای ورزش داشته باشید  لذا توصیه می شود می گردد

 .بار در هفته( 4تا  3دقیقه ورزش مانند قدم زدن، شنا، دوچرخه سواری به تعداد  40)

 

 کاهش وزن

کاهش وزن در مدت زمان معیار شود. بدن منجر به کاهش وزن میدر ا افزایش مصرف انرژی ذخیره شده برف غذا همراه کاهش مص

 اختلالات خوردن، بی :عبارتند ازدلایل احتمالی کاهش وزن شایعترین  برای ارزیابی کاهش مصرف است. شاخصترین ساده ،مشخص

 عصبی، پرخوری عصبی اشتهایی

 نختلالات خوردا

 حذف آن در که خودسرانه غذایی رژیم های گرفتن هستند.اختلات خوردن درصد جوانان گرفتار  20تا  10تخمین زده می شود که 

 داشت.  خواهد وجسمانی روانی وضعیت سوئی بر اثرات  دارد وجود ... یا غلات و نان گروه حذف مثلا غذایی های وعده

درصد  می باشد. این اختلال شامل بی اشتهایی  15تا  5دختران با میزان شیوع  اختلالات خوردن سومین بیماری مزمن رایج در

 عصبی و پرخوری عصبی است.

دانشگاه کشور در مقاطع مختلف تحصیلی و در هر دو  74وزارت علوم بر روی دانشجویان جدیدالورود در  1392طبق بررسی سال 

درصد دانشجویان  19درصد اشتهای خود را کم عنوان نموده اند.  7و بیش از جنس،  اکثریت دانشجویان میزان اشتهای خود را معمولی 

 هم  اشتهای خود را زیاد اعلام کرده اند.
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 کنید؟ می ارزیابی چگونه را خود اشتهای میزان

 درصد تعداد اشتها میزان

 19/1 17612 زیاد  

 72/4 66878 معمولی  

 7/3 6730 کم  

 1/3 1209 پاسخ بدون

 100 92429 لک جمع

 

 عصبی اشتهایی بی

 وزن به می خواهد نتیجه در و ندارد رضایت خود بدن فرم ذهنیِ تصویر از فرد  ( Anorexia Nervosa) یا عصبی اشتهایی بی در

 استفاده یا و عمدی همزمان استفراغ و اضافی ورزش طریق از را خود دفع و دهد می کاهش را انرژی دریافت پس .یابد دست کمتری

 را خود از مراقبت توانایی فرد که میکند ایجاد را وضعیتی روانی و فکری های آشفتگی .دهد می افزایش ها دیورتی  و ها مسهل از

 با سپس شده آغاز وزن دادن دست از پوشش برای با معمول طور به که سن به وزن کاهش ها بیماری این بالینی تظاهرات . ندارد

 در بیمار لذت عصبی، بی اشتهایی تقریب همیشگی به یافته ی شود.  می تبدیل لاغری برای تگیشیف و چاقی از ترس به سرعت

 می وزن دادن دست برای از شدید اضطراب و دلهره وزن موجب افزایش گونه هراست.  هیجانی و شخصی دلایل به کم وزن به رسیدن

 های خونریزی پتشی دارای و پوسته پوسته خشن، پوست .روید تنه می و صورت در کرک شبیه موهای و است شایع مو ریزش شود.

 .شود می( پوست زیر مانند سکه

 عصبی اشتهایی بی تشخیص معیارهای

 قد و سن برای طبیعی وزن حداقل داشتن نگه از امتناع   -

درصد کمتر  15برابر وزنی به که رشد دوران در وزن مناسب افزایش عدم یا و انتظار مورد وزن به نسبت % 15 مقدار به وزن کاهش  -

 از وزن مورد نظر منجر می شود

 لاغری وجود با چاقی احساس  :نبد  از غلط تصور    -

 وزن رونده پیش کاهش وجود با شدن چاق از شدیدی ترس   - 
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 متوالی ماهیانه عادت سه قطع حداقل  -

 .کند توجیه را وزن کاهش که جسمی بیماری وجود عدم  -

 درمان

 بیماران در کافی تغذیه .تغذیه طبیعی الگوی ی  برقراری و طبیعی حدود به بدن اعمال و وزن بازگردان از :عبارتند درمان اهداف

 همکاری به نیاز باشد همراه با موفقیت اینکه برای غدا دادن و وزن ترمیم اما دارد حیاتی اهمیت هستند وزن کم شدت به که حادی

 داروهای با درمان  .ی استضرور وزن طبیعی % 12 از بیش به بیمار وزن رسیدن بدن وزن مترمی جهت در گام اولین .دارد بیمار

با تجویز توسط  سیپروهپتادین اشتها مانند محرک داروهای .مفید باشد افسرده بیماران برای است ممکن توسط پزش افسردگی ضد

 باشد. مفید است ممکن پزش  نیز

 پرخوری عصبی

 مغذی مواد جدی کاهش معمول به طور به و شود می مشاهده نوجوانان و جوانان در بیشتر که است حالتی ر خوری عصبی یا بولیمیاپ

در این بیماری شخص به طور مکرر مقادیر زیادی از غذا را در زمانی گردد. نمی منجر شود می دیده عصبی اشتهایی بی در آنچه مانند

 .که اکثر مردم در مدت مشابه و تحت شرایط مشابه مصرف می کنندمحدود مصرف می کند که قطعا بیشتر از میزانی است 

 می استفراغ و پرخوری به هاییه دور در و دارند می نگه مطلوب حد به نزدی  را خود زنو موارد بیشتر در افراد مبتلا به این اختلال

 مبتلا افراد در بدن اندازه وجود این با .دارند است؛ ضروری بدن حیات برای که آنچه و غذا به منطقی نسبت غیر عقاید آنها .پردازند

 به مبتلا افراد با مقایسه در بدن اندازه( گیرد می قرار تاثیر تحت شود می دیده عصبی بی اشتهاییمبتلا به افراد  در که آنچه از کمتر

 .)کند می کمترتغییر عصبی اشتهایی بی

 :پرخوری عصبی تشخیص معیارهای

 وزن و نبد شکل به افراطی توجه -

 پرخوری موقع در بلع قابل آسانی به و انرژی پر غذای مصرف -

 پرخوری موقع در غذا مخفیانه مصرف -

 خواب ارادی ، استفراغ ایجاد شکم، درد شروع با یا دیگران حضور در پرخوری ختم -
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 ) ارادی( عمدی  استفراغ و مدر ملین، داروهای ، سخت های رژیم با وزن کاهش برای مکرر های کوشش -

 کیلو گرم در دوره های پرخوری و امتناع از غذا 5/4نوسانات فراوان وزن به مقدار بیش از -

 پرخوری از پس گناه احساس یا افسردگی -

در این دوره های پر خوری، فرد از مواد شیرین ، پرکالری و نرم مثل کی  یا کلوچه استفاده می کند.بعضی بیماران بدون توجه به 

 عصبی پرخوری .قه به غذاهای پر حجم دارند . غذاها مخفیانه و سریع خورده می شوند و گاهی خوب جویده نمی شوندمزه غذا علا

  پرخوری عصبی در دختران نسبت به پسران نسبت .افتد می اتفاق دارند اضافه وزن کمی یا و طبیعی وزن که جوانی زنان در بیشتر

پرخوری و رفتار جبرانی نا متناسب هر دو به طور متوسط . رسد می هم %50 به حتی جودانش دختران در آن شیوع و است  1 به  12

 درآنها بالا می باشد.  همچنین میزان اختلالات خلقی و اضطرابی.ماه روی می دهد 3حداقل هفته ای دو بار و به مدت 

زی ، استفراغ عمدی ، استفاده مکرر از مسهل یا برای جلوگیری از افزایش وزن ، به رفتارهای جبرانی عودکننده ای نظیر پاکسافرد 

این استفراغ های بیش از حد منجر به .در صد ( می پردازند 20درصد( ، روزه گرفتن یا ورزش مفرط یا رژیمهای سخت ) 80مدر) 

 بهم خوردن الکترولیت های خون همچون هیپوناترمی و هیپو کالمی می شود.

 درمان

 به کار رفتار ناسازگاری از آگاهی افزایش برای (Self- monitoring)  شخصی کنترل و موزشیآ ای تغذیه های روش از تلفیقی

 افسردگی ضد باید توجه داشت داروهای  .شود می گماشته همت خوردن عادات و رفتار در تغییر جهت در آن از پس و شود می گرفته

 دارد. خاصی جایگاه بیماران این هم برای تجویز شده توسط پزش 
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 : سومفصل 

 ورزش و  تغذیه، فعالیت بدنی
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 فعالیت بدنی

شود. بر حسب  گفته می فعالیت بدنیدارد  انرژی مصرفشده و نیاز به عضلات اسکلتی ایجاد  به هرگونه حرکت بدن که بوسیله

آن  بهکه در این فصل   می شودبندی  طبقهمیزان انرژی مصرف شده در ضمن فعالیت، فعالیت بدنی به انواع سب ، متوسط و شدید 

 .پرداخته می شود

به آمادگی جسمانی  بازی و سرگرمی، توانایی بیشتر، تندرستی و یا  با هدف که نوعی فعالیت بدنی سازماندهی شده است  ورزش

 و یا برنامه ریزی شده انجام می شود. مکرر، منظمحرکات  صورت

 قدرت، عالیت های بدنی لازم و مورد نیاز روزانه را بامجموعه ای از خصوصیات است که قابلیت و توانایی انجام ف آمادگی جسمانی 

 .ی بخشدمنشاط و شادابی بدون مواجهه با خستگی بی مورد، به فرد  هوشیاری،

درصد دانشجویان اصلاً فعالیت بدنی ندارند.  16حدود  بر روی دانشجویان جدیدالورود 92طبق آمار وزارت علوم براساس بررسی سال

در      STEPSملی    مطالعه  درصد نیز تمام روزهای هفته فعالیت بدنی دارند. 12دو روز در هفته و حدود  درصد ی  یا 43بیش از 

درصد از دختران دارای فعالیت بدنی کم  96درصد از پسران و  60سال،  24تا  18در گروه سنی نیز نشان داده است که  1395سال 

 (  برخوردار نیستندMET<600کافی )  بدنی از تحرک درصد 97رصد و دختران د 80سال، پسران  34تا  25داشته و در گروه سنی 

 دارید؟ بدنی فعالیت دقیقه سی مدت به حداقل روز چند هفته یک طول در

 درصد تعداد بدنی فعالیت

 15.8 14640 ندارم اصلاً

 43.6 40258 روز دو یا ی 

 27.6 25488 روز چهار یا سه

 11.9 10976 هفته های روز تمام

 1.2 1067 پاسخ بدون

 100 92429 کل جمع
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 انواع فعالیت بدنی : 

هایی است که در طول  بر اساس نوع فعالیت ،های مختلف دسته بندی نموده اند. ی  روش شایع کارشناسان، فعالیت بدنی را به روش

سرگرمی و تفریح تقسیم می کنند و فعالیت در  فعالیت بدنی در زمان کار، استراحت، :ی  شبانه روز انجام می شود که به انواع کلی

،  دویدن مانند نرمش) فعالیت برای حفظ سلامتی و کارایی بدن - 2فعالیت ورزشی    - 1 گروهخود به سه  ،زمان سرگرمی وتفریحی

 .شوددیگر فعالیتها تقسیم می   - 3درجا، طناب زدن( و 

ش برای برنامه ریزی در سب  و شیوه زندگی در خصور تأمین یا مصرف انرژی تلا ،گونه گروه بندی فعالیت بدنی هدف از این "اصولا

ژول و ،  کاراست. پزشکان یا کارشناسان تغذیه، فعالیت بدنی فرد را در طول ی  روز مورد ارزیابی قرار می دهند. واحد مصرف انرژی 

ز کلمه کالری جهت تعیین میزان کسب انرژی )از طریق ژول می باشد. امروزه بیشتر ا 4.2معادل  "کالری می باشد هر کالری تقریبا

خوردن مواد غذایی و یا رساندن به بدن از طریق داخل عروقی ( و یا مصرف انرژی ) از طریق فعالیت بدنی یا متابولیسم بدن ( استفاده 

. تحقیقات ثابت کرده شودی م تعیینبراساس میزان انرژی مصرف شده در طی ی  روز یا ی  هفته  ت بدنی،می شود. میزان فعالی

هفته متوالی(  بیشتر باشد اثرات مفید آن بر  6است هر چه میزان انرژی مصرف شده در طول ی  هفته )البته بطور منظم و حداقل 

 قلب و عروق بیشتر خواهد بود.

 بر حسب میزان شدت فعالیت بدنی به  سه گروه فعالیت بدنی سب ، متوسط و شدید تقسم می شود. 

و تغییری در ضربان قلب و تنفس  استفعالیت بدنی سب  فعالیتی است که شدت آن از شدت متوسط کمتر  لیت بدنی سبک:فعا

جارو برقی، ظرف  استفاده از منزل مانندبانوان در  فعالیت های روزانهبسیاری از  مانندمشاهده نشده و یا قابل احساس نمی باشد 

 شامل مطالعه و کار فکریدر پشت میز  دانشجویان و رمندانکا فعالیتو یا  ...شدن، اتو کشیدن و 

هر نوع فعالیت که منجر به افزایش  تعداد ضربان قلب و تنفس شود ولی تعداد و شدت تنفس آن  فعالیت بدنی  با شدت متوسط:

 .شودفعالیت با شدت متوسط تعریف می  ،که شخص نتواند صحبت کند نباشدقدر زیاد 

شدت فعالیت و تلاش برای انجام فعالیت از حالت قبل بیشتر بوده و در حین فعالیت شخص ر این نوع فعالیت، د فعالیت بدنی شدید:

که شخص  طوری به، صحبت کردن منقطع و با اشکال صورت می گیرد کند و بعلت نفس نفس زدن زیادراحتی نمی تواند صحبت ه ب

  کلمه را پشت سر هم ادا کند. 4یا  3قادر نیست بیش از  
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روش دیگر برای تعیین شدت فعالیت فیزیکی بدین ترتیب است که اگر میزان شدت فعالیت بدنی در حالت سکون و ایستاده را صفر 

برای فعالیت  8و  7درجه  برای شدت متوسط و 6و  5درجه  ،( در نظر بگیریم10و حدأکثر توانایی فرد برای فعالیت بدنی را ده )

 برای فعالیت بدنی بسیار شدید )طاقت فرسا ( و یا خیلی سنگین طبقه بندی می گردد.  10و  9رجه شدید در نظرگرفته می شود . د

 چه شدت و میزان فعالیت بدنی برای سلامت فرد مناسب و تأثیر مطلوب دارد ؟

  بالا به سال 18 از الغینب برای  فایده بیشترین ،بهداشت جهانی سازمان تأیید و معتبر علمی مراکز در آمده بعمل تحقیقات به توجه با

 ایام تمام در یا و هفته در بار 5 حداقل و منظم بطور دقیقه 30 روزانه بصورت متوسط شدت با بدنی فعالیت" عروقی، قلبیو مبتلا به 

 . است شده گزارش "هفته

همان اثرات مطلوب را خواهد  "نیز تقریبا در طول روز دقیقه ای ورزش  10دوره  3دقیقه ،  30روزانه در صورت عدم امکان توالی 

)مانند حرکاتی که باعث انقباض با  ورزش های مقاومتی و قدرتیباید برای ورزش های هوازی همراه با برنامه های ورزشی در  .داشت

 3تا  2شده و به میزان  عضلانی  –تقویت ساختمان اسکلتی قدرت عضله می شوند( نیز زمانی را اختصار داد. این حرکات موجب 

با داشتن عضلات قوی و کارایی خوب، فشار بر  .جهت افزایش استقامت عضلات و انعطاف پذیری بدن مطلوب می باشد ،بار در هفته

های قدرتی عضلات بزرگ بدن شامل عضلات جلو و پشت ران و ساق همچنین عضلات  قلب و عروق نیز کمتر خواهد شد. در ورزش

ها و  صورت آگاهانه بمنظور افزایش قدرت آنها منقبض می شوند. افزایش تدریجی شدت فعالیتشانه ای و زیر بغل و بازو ب سینه ای،

به منظور گرم کردن و سرد کردن تدریجی بدن ضروری  ،قبل و بعد از انجام فعالیت ورزشیتمرینات کششی  "خصوصا ،نرمشانجام 

 است.

 اثرات مثبت فعالیت بدنی 

عالیت بدنی مناسب موجب تقویت عضلات، انبساط یا افزایش قطر عروق و ف قلب و عروق : اثرات مثبت بر سیستم .1

افزایش جریان خون حاوی اکسیژن و مواد غذایی در اندام ها و عضلات شده و درنتیجه باعث کارایی بهتر فرد در انجام 

سکته قلبی و مغزی  فعالیت ها و افزایش ظرفیت عملکردی شخص می شود.  به همین دلیل دارای اثرات پیشگیری کننده از

 و باعث افزایش طول عمر افراد می شود.

ورزش در سیستم گوارشی بدن، افزایش فعالیت بدنی مناسب و ترین اثرات شناخته شده :اثرات مثبت بر سیستم گوارشی .2

انجام ورزش منظم باعث پیشگیری از سرطان های روده بزرگ در دو جنس  است. مزمن یبوست از جلوگیریحرکات روده و 

http://www.tebyan.net/nutrition_health/diseases/digestive/2007/1/25/32007.html
http://www.tebyan.net/nutrition_health/diseases/digestive/2007/1/25/32007.html
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که حرکت مواد غذایی در دستگاه گوارش تسهیل شده و همین امر موجب می شود . چون فعالیت فیزیکی موجب می شود 

مواد  ضو رکتوم ( مدت زمان کمتری در معرمی شود که جدار مخاطی قسمت های انتهایی دستگاه گوارش )کولون 

دارای رادیکال های آزاد فراوان بوده و در طولانی مدت می توانند سرطان زا باشند،  "باقیمانده از عملیات هضم که معمولا

قرار گیرند. این مواد در دراز مدت می توانند موجب تغییرات بدخیمی یا سرطانی شدن سلول های دستگاه گوارش شوند. 

واحد میوه و سبزی را ضروری می دانند. میوه ها و  5وجود حداقل ه در تعریف رژیم غذایی سالم ه همین دلیل است کب

که شامل فیبر محلول و فیبر نامحلول است در پیشگیری از ابتلا به سرطان های دستگاه سبزی ها بعلت داشتن فیبر فراوان 

در مجرای گوارش  ،جذب یتقابل بعلت نداشتن دارد، در سبزی ها وجود گووارش نقش مهمی دارند. انواع فیبر نامحلول که

ایجاد حجم کرده و از این طریق موجب حرکات بهتر دستگاه گوارش شده و تسهیل کننده عملیات دفع می باشند. ورزش 

ثابت شده  و فعالیت بدنی هم از یبوست جلوگیری کرده و اثرات مفید آن  در پیشگیری از سرطان های دستگاه گوارش

 است.  

آرتروز، شایع ترین بیماری مفصلی در انسان است. :  عضلانی و تناسب بدن –اثرات مثبت بر روی دستگاه اسکلتی  -3

 . تحمل وزن اضافی مفاصل را فرسوده خواهد کرد.می شودمحسوب مفصل ران و زانو برای آرتروز  مهمی چاقی عامل خطر

داشته و  موجب کاهش  علائم آرتروز شامل درد هنگام حرکت، خشکی ملتهب بر فشار اضافی را از روی مفاصل کاهش وزن،

  صبحگاهی و احساس ضعف عضلانی و غیره می شود.

. زمانی که بین میزان انرژی درمان برای کاهش وزن است شیوهسالم بهترین  تغذیهدر کنار : فعالیت بدنی کافی و ورزش -4

از طریق انجام فعالیت های حیاتی بدن) شامل تنظیم کردن دمای بدن و یا دریافتی از طریق مصرف غذا و انرژی مصرفی 

تعادل برقرار  نباشد، شخص لاغر یا حرکات غیر ارادی دستگاه گوارش، قلب و عروق، غیره( و ورزش و فعالیت های ارادی 

می شود . از طرفی با افزایش چاق می شود. بنابراین با فعالیت بدنی منظم از انباشت انرژی بصورت چربی در بدن جلوگیری 

تناسب کم  به توده عضلانی، میزان متابولیسم پایه در بدن  افزایش یافته و این امر  موجب جلوگیری از افزایش وزن و 

 اندام می شود.

بدنی اضطراب با فعالیت افسردگی و م ئاند که علامطالعات زیادی نشان داده روانی: –اثرات مثبت در حالات روحی  -5

به همین سبب است که در ورزش هایی مانند پیاده روی سریع، یوگا و ورزش های رزمی و کوهنوردی  .یابندمیکاهش  منظم

کاهش استرس و بار عصبی را در خود احساس و تجربه می کنند. در ورزش و فعالیت بدنی منظم، شخص  "افراد عملا
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د. متعاقب آن نیز  با افزایش تونیسیته واگ )پاراسمپاتی ( آگاهانه و از روی میل و رغبت استرس را بر بدن تحمیل می کن

پایدار  آرامشاثرات ضد سمپاتیکی آن عارض شده و در دراز مدت موجب غلبه سیستم پاراسمپاتی  در بدن و ایجاد نوعی 

خواب، و معمول در شخص می کند. همچنین تحقیقات نشان داده است فعالیت بدنی منظم و ورزش موجب بهبود اختلالات 

 تسهیل در خواب رفتن و خواب آرامش بخش می شود. 

دلیل  بهاین مسئله  یابد.با افزایش سن، مصرف انرژی پایه کاهش می :سالمندی یا پیر شدن ةبه تأخیر انداختن پدید -6

داد.  توان با ورزش کاهشاین تغییرات در ترکیب بدن را می. عضلانی بدن و افزایش بافت چربی است ةاز دست دادن تود

و  های قلبی. همچنین از یبوست و بیماریدهدرا افزایش میمصرف انرژی پایه کند و را حفظ میعضلانی بدن  ةورزش تود

  .اندازدبه تأخیر میرا  سالمندی ةپدید اشاره شد و بدین ترتیببه آن کند که عروقی جلوگیری می

 

 میزان مطلوب فعالیت بدنی توصیه شده  از نظر مقدار مصرف انرژی

در قاعده هرم که بیشترین میزان صرف وقت  گرفته می شود.میزان فعالیت بدنی مطلوب افراد در طول هفته بصورت ی  هرم در نظر 

که  می شود به انجام کارهای روزمره با تشویق و الزام به فعالیت بدنی بیشتر اختصار دارد . بطوری در طول روز یا هفته را شامل

توصیه می شود برای تغییر مکان به طبقات بجای استفاده کردن از پله برقی یا آسانسور از پله استفاده شود و یا درصورت امکان از 

که در منزل باغچه دارند، شستن ماشین  های باغبانی برای کسانی روزانه، فعالیت دوچرخه برای رفت و آمد استفاده شود و پیاده روی

 ....و 

برخورداری از سلامت بیشتر می شود. در ی  فعالیت بدنی بیشتر باشد به همان نسبت امکان  ،هرچه در طول روزهای هفته بطور کلی

است که موجب افزایش تعداد ضربان قلب و تعداد تنفس می شود های ورزشی و برنامه ریزی شده هوازی  ، فعالیتسطح بالاتر از هرم

 30بار در هفته را شامل می شود. با توجه به فرصت و امکان کمتر  7تا  5دقیقه پیاده روی سریع به میزان  30که میزان  طوریه ب

هم در طول روز موجب اثرات  دقیقه ای 10 اشاره شد، سه دوره "ه روی سریع همچنان که قبلادقیقه پشت سر هم ورزش یا پیاد

گونه فعالیت ها که موجب افزایش ضربان قلب همراه با افزایش تعداد  این ،مفید آن بر سیستم قلب و عروق خواهد شد که در اصطلاح

 . نامیده می شوندفعالیت یا ورزش ایروبی   ،منظور کسب اکسیژن بیشتر و شدت فعالیت متوسط می شوده تنفس ب

http://www.tebyan.net/nutrition_health/dites/disease_dites/other_disease/2003/10/2/3752.html
http://www.tebyan.net/nutrition_health/dites/disease_dites/other_disease/2003/10/2/3752.html
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های تفریحی است که در آنها کشش عضلات و همچنین میزان قدرت و استقامت عضلات بدن باید تآمین  ورزش م،هر در سطح سوم

 و یا بکار گرفته شود تا بدن همواره سلامتی و شادابی خویش را حفظ کند. 

 ،ه تحت کشش قرار نگیردکه عضل فشار و انقباض ذاتی بنام تونیسیته هستند. درصورتی یدر حالت طبیعی و معمول عضلات دارای نوع

تونیسیته موجود در عضلات موجب کوتاه شدن تدریجی عضلات و در اصطلاح عمومی و عام  موجب خش  شدن عضلات و مفاصل 

بار کشش عضلات در آخرین حد حرکت مفاصل می  می شوند. لذا ی  رفتار بهداشتی جهت حفظ کارایی عضلات انجام حداقل دو

ثانیه در آخرین حد محور حرکتی مفصل، موجب کار کرد بهتر عضله و حرکت  30تا  10باشد. در خصور کشش عضله به میزان 

داری مناسب وارد بر ی  عضله به نسبت توانمندی عضله مق . برای تقویت عضلات، میزان بارشودمفاصل در محدوده حرکتی آنها می 

مرتبه آن بار یا وزنه را در تمام طول محور حرکتی مفصل عضله جابجا یا تکرار کند. با تداوم این کار  12تا  8است که شخص بتواند 

این مرحله به بعد میزان   ازسب  به  نظر می رسد.  "ظاهرا و می شودبتدریج عضله قوی  ،بار انقباض عضله پشت سرهم 12یعنی تا  

 درصد بیشتر می کنند که بدین ترتیب به مرور عضله قوی و قوی تر می شود.  10وزنه را به میزان بار یا سنگینی 
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، داردهای این گروه   کمترین زمان صرف شده در طول هفته برای انواع فعالیت اختصار بهبالاخره در قله یا نوک هرم فعالیتی که 

های بدون فعالیت بدنی مانند  با کامپیوتر و تفریحات کامپیوتری و یا سرگرمیتلویزیون، کار  تماشایهایی مانند  کم تحرکی یا فعالیت

 کثر دو ساعت در روز باشد. اها باید در کمترین مقدار و حد شطرنج و غیره  می باشد. اینگونه فعالیت

 

 ارتباط تغذیه و فعالیت بدنی

انرژی شیمیایی  حاویملکول های  متشکل ازغذایی  . موادشدانرژی بیشتری مصرف خواهد  شودبیشتری انجام  فعالیتچقدر  هر

چربی قابل جذب از روده وارد خون می شوند . خون وظیفه  و در دستگاه گوارش هضم شده و به صورت قند مصرف،هستند که پس از 

در نتیجه  اض و انبساطانقبهای ماهیچه ای که قادر به  و ریه ها به سلولاکسیژن را به ترتیب از روده ها  حمل و نقل مواد غذایی و

. از  مجموع فیبرهای عضلانی در نام دارندهای عضلانی فیبر عضلانی  ها و بدن هستند را بر عهده دارد. سلول حرکت دادن استخوان

های عضلانی بیشتر باشد سلول باید انرژی بیشتری  دسته، عضله یا ماهیچه اسکلتی پدید می آید. هرچه میزان فعالیت سلول ی 

 باشد مانند هنگامی که شخص مجبور است بار سنگینی را بلند کند و یا اینکهاگر فشار وارده بر عضلات زیاد  دیگر د؛ بعبارتیبسوزان

فعالیت می  "مداومت بر حرکت لازم است )مثل پاک کردن شیشه یا دیوار یا شستشوی اتومبیل که عضلات شانه، بازو و ساعدها مرتبا

زمان با سوختن این مواد در سلول ها، گرما نیز آزاد می شود. در نتیجه با فعالیت عضلانی  بدن گرم کنند(، انرژی مصرف شده و هم

عروق  قسمت های سطحی بدن گشاد شده و صورت بر افروخته یا  سرخ می  شود،می شود و برای اینکه گرمای اضافی از بدن دفع 

پدیده به راحتی قابل رؤیت می باشد. همچنین از طریق تعریق نیز  ن در افرادی که دارای پوست سفید می باشند ای "گردد. معمولا

 گرمای اضافی از بدن خارج می شود. 

در خصور تناسب اندام و چاقی و لاغری، اگر میزان دریافت انرژی توسط مواد غذایی بیشتر از سوختن انرژی توسط فعالیت بدنی یا 

های بدن  های چربی در زیر پوست و در دیگر قسمت شده در بدن بصورت مولکولمتابولیسم و کارکرد بدن باشد، اضافه انرژی جذب 

و غذایی از طریق رژیم یا چاقی می شود و اگر این تعادل برعکس شود یعنی  سبب ایجادبصورت بافت چربی تجمع پیدا می کند و 

بدن مجبور  د،شتر از میزان انرژی دریافتی باشبا انجام فعالیت بدنی زیاد مصرف انرژی بییا و  داشته انرژی دریافتکم خوری کاهش 

 . کاهش وزن و تناسب اندام خواهد شد کاهش حجم چربی بدن و می شود که خود منجر بهبه استفاده از ذخایر انرژی خود 
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 ملاحظات کلی برای شروع ورزش یا فعالیت بدنی مناسب 

 . ورزشی داشته باشید هفته تمرین روز در 5د حداقل یسعی کن -1

هفته طول بکشد  8-12. این کار ممکن است یددقیقه در روز افزایش ده  60الی  30دقیقه تا 10روزی  رین خود را بتدریج ازتم -2

 .برسد بدن بتدریج  به سازگاریتا 

که پوست بتواند  های سب  و جاذب عرق )نخی یا کتانی( از لباس د.یلباس و کفش مناسب بپوشزمان انجام تمرینات ورزشی   -3

با فعالیت و گرم شدن  تا دیچند لایه لباس نازک بجای ی  لباس کلفت استفاده کن در سرما از د.یتنفس کند استفاده کن براحتی

 د. یبیشتر، امکان در آوردن لایه های بیرونی آن را داشته باش

داخل و پاشنه یکپارچه  نرم در "سانتیمتر پاشنه داشته باشد. کفش های ورزشی که دارای پاشنه نسبتا 3کفش بهتر است حداقل  -4

  و سقت در خارج می باشند بهترین گزینه می باشند

بدن را گرم کنید. یعنی حرکات ورزشی و سرعت قدم بر داشتن  "دقیقه اول( اصطلاحا 5ابتدای پیاده روی یا ورزش )  همیشه در -5

ای مصرف انرژی و اکسیژن بدست آورند. باید به تدریج افزایش یابد تا قلب، ریه ها و عضلات به تدریج هماهنگی لازم را بر

دقیقه قبل از اتمام ورزش نیز باید از شدت و سرعت ورزش کاست تا دستگاه های بدن برای دفع مواد زاید  10تا  5همچنین 

و از دردهای عضلانی پس از ورزش  شده تولید شده در عضلات فرصت کافی داشته باشند بدین طریق ورزش باعث شادابی

ها، عضلات  را  به بافت شود. این کار مانع از ایجاد بی نظمی کار کردی قلب )آریتمی ( شده و با خون رسانی بهتر پیشگیری می

 ماده می کند.آبرای انجام کارهایی با شدت بیشتر 

های موجود برای فعالیت و زندگی پرتحرک، سعی کنید از هر فرصتی برای فعالیت بدنی  در زندگی شهری بعلت محدودیت -6

 استفاده کنید . دوستان یا اعضای خانوادهشتر خصوصا همراه با بی

. در کنیدها اجتناب  بزرگراهو خیابان ها  در مجاورت از ورزش و فعالیت بدنی شدید ترافی ،ساعات هنگام آلودگی هوا و در در  -7

میایی و مضر موجود در هوا را به برابر معمول افزایش کارایی داشته و مواد شی 5هنگام فعالیت بدنی شدید، ریه ها و قلب تا 

 های باردار مضر است .  برای خانم "این امر خصوصا و خون منتقل می نمایند. ریه هاداخل 

 ورزش نکنید.درجه یا در زمان غذا خوردن  30درجه و هوای گرم بالای  5در هوای سرد کمتر از  -8
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شود از  مستقیم باعث میمسیر د. پیاده روی در یروی کن پیاده ای به شکل دایره منطقه مشخصیدورتا دور ساختمان یا دور  -9

  ید.دور شو ورزششروع  محل

، امکان بویژه در افراد غیرورزشکار ی  ساعت بیشتر ازی طولانی مدت و در ورزش هاد. نیهای خیلی زیاد پرهیز ک از فعالیت -10

 .وجود داردآسیب به بدن 

بمنظور تداوم و تنظیم روزانه انجام در ساعات اولیه مکان نه و حتی الارا در پارک نزدی  خا هتر است فعالیت ورزشی خودب  -11

 دهید. 

سلامتی می  حفظ و نگهداریدر دسترس ترین و کم هزینه ترین فعالیت فیزیکی برای  پیاده روی در سطح صاف راحت ترین، -12

بجای اتومبیل  ت و آمد با وسایل نقلیه عمومیباشد. به هر بهانه ای زمینه را برای پرداختن به این کار ) مانند رفتن به خرید، رف

 ، پیاده شدن یکی دو ایستگاه قبل از رسیدن به مقصد و غیره(  را برای خود فراهم آورید .شخصی

قدم درطول   10 000منظور برخورداری از فواید فعالیت فیزیکی مؤثر باید بطور متوسط ه ی  شخص جوان و بزرگسال سالم ب -13

های پیموده شده توسط فرد وسیله ای بنام پدومتر یا قدم  بمنظور پایش این مقدار یا ارزیابی میزان قدم ی  شبانه روز بردارد

های تحتانی  نصف تا ی  سوم  ی  موبایل معمولی بوده و بر روی کمر در بالای یکی از اندام "شمار )که از نظراندازه و وزن تقریبا

 می تواند بسیار کم  کننده باشد. بر روی تلفن همراه و یا نرم افزارهای قابل نصب قرار می گیرد( 

پایداری در کسب عادات و  یکی از عوامل تثبیت و "های گروهی و دسته جمعی معمولا از آن جهت که شرکت در فعالیت -14

 شها و یا برنامه های فدراسیون های ورز های ورزشی گروهی در پارک لذا شرکت در فعالیت ،رفتارهای اجتماعی می باشد

 همگانی می تواند در انجام فعالیت بدنی بیشتر کم  کننده باشد.

در صورت عدم امکان شرکت در فعالیت های گروهی، سی دی های آموزشی ورزش های ایروبی  تأیید شده نیز  می تواند وسیله  -15

اران ( نسبت به انجام خوبی برای آموزش و القاء نگرش مثبت ) با دیدن چهره های خندان و احساس شادی و نشاط در ورزشک

 فعالیت بدنی بیشتر و ورزش باشد. 

کنید حدأقل دو بار در حد امکان مفاصل خود را در تمام طول دامنه حرکتی به حرکت در آورید. در طول شبانه روز سعی  -16

قسمت های بدینوسیله با کشش ملایم عضلات هر بخش، با تسهیل جریان خون در مویرگ ها اکسیژن و مواد غذایی بیشتر به 

مختلف عضله رسانده شده،  بدین گونه احساس نشاط و شادابی خواهید کرد. در طول روز بعلت عدم نیاز به انقباض عضله در 
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با و در حالت کولاپس موقت و یا عدم خونگیری نسبی بوده  "زوایای خاصی از  دامنه حرکتی مفصل، مویرگ های مربوطه بعضا

 کشش ملایم فعال می شوند. 

   ورزش

 :ها به طور کلی به دو دسته هوازی و غیر هوازی تقسیم بندی می شوند ورزش

  هوازی: ورزش های

که حساب شده و تحت نظر پزش   در صورتیکه توانائی عملکرد و تناسب قلبی عروقی را بهبود می بخشد و  استدنی ب فعالیتنوعی 

 طولانی هستند "ای هوازی فعالیت های با شدت متوسط و مدت نسبتاکند. فعالیت ه قلبی را کمبیماری نشانه های باشد می تواند 

زیرا انرژی مورد نیاز  مصرف اکسیژن توسط عضلات بدن است نیاز بهاجرای آن برای  که گروه های عضلانی بزرگ را فعال می کنند و

طناب زدن، پیاده  ای هوازی شامل دویدن،از طریق سیستم هوازی تامین می شود. نمونه  فعالیت ه "عمدتا ى این نوع فعالیت ها ،ابر

 . استدوچرخه سواری با سرعت کم و متوسط  دو آرام و، روی تند، شنا

در عین حال سرعت ضربان قلب  و طولانی انجام داد "در حدی است که می توان آن ها را به مدت نسبتاشدت این گروه از فعالیت ها 

مثل پیاده روی  ،یا شیوه زندگی که شدت متوسطی دارند انجام شده در طول روز ی فعالیت ها دهند. میرا به نحو بارزی افزایش 

از  ،مقداری از راه تا محل کارپیاده رفتن و یا  آسانسور استفاده از بالارفتن از پله ها بجای ،و موتور بجای رانندگی یا استفاده از ماشین

دقیقه باشند موجب اثرات مفید بر روی قلب و عروق و دیگر  10بیشتر از و اگر از نظر تداوم فعالیت نوع فعالیت های هوازی هستند 

دویدن یا دوچرخه ، فعالیت های شدید تر مانند طناب زدناعضاء بدن و در قالب فعالیتهای هوازی یا ایروبی  قلمداد می شوند.  

ماران مبتلا به نارسایی قلبی نباید شدت فعالیت اما توجه کنید که در بی .از نوع هوازی فعال هستنددر سراشیبی به سمت بالا سواری 

  .ها زیاد باشد

 :دو دسته تمرینات ورزشی شامل تمرینات مقاومتی و تمرینات استقامتی قرار می گیرند ،ورزش های هوازی مجموعهدر زیر 

و ) تیاسکل عضلات که است تمرین از شکل هر مقاومتی، تمرین:  (Resistance Training ) تمرینات مقاومتی .1

شامل فعالیت های ورزشی  وزنه معمولاً تمرینات با .کندمی انقباض به وادار را( …و هاریه قلب، مانند ارادی غیر عضلات نه

متی از کاهش توده عضله اسکلتی و عملکرد آن جلوگیری باشد. تمرین مقاودر برابر ی  مقاومت، جهت افزایش قدرت می

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%88%D8%B2%D9%86%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%88%D8%B2%D9%86%D9%87
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تمرینات  .تواند تأثیرات مثبتی در پیشگیری از کاهش قدرت و حجم عضلات ناشی از افزایش سن داشته باشد کند، و می می

 .می شودهای عضله و درنتیجه هایپرتروفی و به دنبال آن افزایش قدرت عضله  مقاومتی منجر به افزایش پروتئین

دقیقه و کمتر  5 تر ازهای ورزشی بالا استقامتی به فعالیت تمرین: ( Endurance training) تمرینات استقامتی .2

دقیقه( تا  6سواری )در حدود قایقهای همانند رقابت ورزشیفعالیت های ای از طیف گسترده و می شود گفتهساعت  4از 

گیرد. گرچه ساعت( را در برمی 4سواری )در حدود ساعت( و حتی برخی از مسابقات دوچرخه 3–2دو ماراتون )در حدود 

 .گرددسیستم هوازی تأمین می از طریقها غالباً در آنانرژی  مدت این رویدادها متفاوت است، اما منابع تولید

. برای حفظ تندرستی و شودساعت انجام  48های مقاومتی و استقامتی  دو بار در هفته حداقل با فاصله ورزش  توصیه می شود

حرکت برای ماهیچه های بزرگ بدن مانند انقباض عضلات سینه، شانه و بازو، ساعد، پشت و جلوی  10کسب سلامتی حداقل 

بدنی (. میزان مطلوب بار یا فشاری که برای ی  عضله در  ران و ساق پا، حداقل دو بار در هفته کافی است )طبق هرم فعالیت

مرتبه، مفصل مرتبط با آن عضله را  12تا  8نظر گرفته می شود عبارت است از مقاومتی که عضله بتواند بصورت پشت سر هم 

 در حد کامل دامنه حرکتی جابجا کند تا به مرحله خستگی برسد. 

  :غیر هوازی ورزش های 

تند که جهت مصرف انرژی، اکسیژن دخیل نمی باشد. بدلیل عدم فرصت کافی برای تداخل اکسیژن در فرایند تولید هایی هس فعالیت

انرژی، پس از انجام فعالیت بعلت واکنش انجام شده بدون حضور اکسیژن در محیط سلول و عضله، اسید لاکتی  تجمع پیدا می کند. 

هایی که احتیاج به سرعت عمل و  در فعالیت "اد موجب درد می گردد. معمولااین ماده موجب خستگی عضله و در صورت تجمع زی

 ها، پرش وزنه(، نیزه، )مثل دیس ، اه همانند انواع پرتابهایی  واکنش سریع است این مسیر تولید انرژی بکار گرفته می شود. ورزش

دقیقه ماکزیمم کارایی وجود  3تا  2ای یا حدآکثر  به صورت لحظه نیاز به قدرت عضله می باشد و "که مشخصا وزنه برداری کشتی و

 د.به مصرف اکسیژن وابسته نیستنهای غیر هوازی تقسیم بندی می شوند که  ها با فعالیت دارد در گروه ورزش

مدت درصد از مسیر بی هوازی تامین می گردد. اما با افزایش  50درصد انرژی از مسیر هوازی و  50ثانیه  120تا  90در کل پس از 

درصد است که در دقیقه  90سهم مسیر بی هوازی  ،ثانیه پس از شروع ورزش 10به عنوان مثال  سهم هوازی بیشتر می شود. ،ورزش

 درصد کاهش می یابد. 1به  ،ورزش 120

 

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%88%D8%B1%D8%B2%D8%B4
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%88%D8%B1%D8%B2%D8%B4
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 ورزشدر شدت های مختلف انرژی منابع تامین کننده 

سه سیستم متابولیکی انرژی مورد نیاز برای انقباض عضله هستند. ها همه منابع احتمالی سوخت ها و کربوهیدراتها، چربیپروتئین

نمایند که یکی از آنها نیازمند اکسیژن )فسفریلاسیون اکسیداتیو یا متابولیسم هوازی( و دو مسیر دیگر غیر وابسته بدن را تأمین می

. رجحان یکی از سیستم ها بر دیگری  بستگی به اکسیژن )کراتین فسفات و گلیکولیز بی هوازی یا متابولیسم غیرهوازی( می باشند

 به مدت، شدت و نوع فعالیت فیزیکی دارد.

یابد، اسیدلاکتی  در زمانی که ورزش با شدت بیشتر از توانائی بدن برای تأمین اکسیژن و تبدیل اسید لاکتی  به سوخت ادامه می

 گردد.   تداخل کرده و منجر به خستگی میدهد که با عمل آنزیماتیرا به قدری کاهش می pHخون تجمع یافته و 

. این تبدیل شدن به می شودگردد یا اینکه به گلیکوژن تبدیل اسیدلاکتی  در نهایت در عضله، کبد یا مغز به انرژی تبدیل می

بد یا مغز به گیرد.اسیدلاکتی  در نهایت در عضله، کگلیکوژن در کبد و تا حدودی در عضله مخصوصاً در میان ورزشکاران صورت می

 . می شود ذخیرهگلیکوژن صورت یا به  شدهانرژی تبدیل 

 

 مسیر هوازی

 

اکسیژن مورد تامین برای  ،عروقی به منظور تامین گردش خون کافی-عملکرد دستگاه قلبی ،در زمان شروع ورزش و نیز در ادامه آن

 .استوابسته  ورزشکار ینتمر و مادگی، آکننده محسوب می گردد که بسیار به سطح تطابق تعیینعوامل  ونیاز جز

  شدت ورزش

های با شدت بیشتر و زمان توسط عضلات منقبض شونده دارد. ورزش مورد استفاده ای در تعیین نوع سوختشدت ورزش اهمیت ویژه

های حرکات تند و های خوبی از فعالیتهائی نظیر بسکتبال، فوتبال و شنا مثالمتکی هستند. ورزش ATPکمتر بر تولید غیرهوازی 

 سریع می باشند. 

، هاکی، ژیمناستی ، دوچرخه سواری و شنای تفریحی در حدود نصف  Joggingهائی نظیر های با شدت متوسط یا ورزشدر ورزش

، درحالی که نصف دیگر از گلوکز خون و اسیدهای چرب ناشی می شوداز تجزیه هوازی گلیکوژن عضلانی تأمین  ،انرژی مورد نیاز

 گردد.می

نمایند، لذا سهم های با شدت متوسط به پائین نظیر پیاده روی، تقریباً به طور کامل از مسیر هوازی انرژی خود را تأمین میورزش

تواند تجزیه گردد در گردد. به دلیل اینکه چربی برای تأمین انرژی سریعاً نمیبرای تولید انرژی از چربی ناشی می ATPبیشتری از 
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  در جریان ورزش با شدت بالا نیستند. ATPهای چرب قادر به تأمین نتیجه، اسید

 و ریز مغذی ها: ها میزان نیاز به درشت مغذی

 ها به شرح زیر است: درشت مغذیبه صورت کلی دری  برنامه ورزش عمومی سهم 

 45  ها، درصد کالری از کربوهیدرات 55تا 

 10  پروتئیناز درصد  15تا، 

  25  ی درصد از چرب 35تا 

شدت و طول مدت زمان  سرعت متابولیسم پایه و نوع، دفعات، قد، سن، جنس، بر اساس وزن، مواد مغذیمیزان نیاز به انرژی و 

تاریخچه اختلالات خوردن، وضعیت هورمونی و محیطی مانند سرما، گرما و عرض  ،رژیم معمول، تاریخچه رژیمی فعالیت ورزشی،

ها به عنوان مدنظر قرار گیرد. با طولانی شدن زمان ورزش، سهم چربی دزا نیز بایمغذی انرژی سهم موادجغرافیایی متغیر می باشد.

ی به عنوان منبع انرژی بیشتر می شود. عکس این مطالب برای ورزش شدید صادق است. با افزایش شدت ورزش، بدن بطور فراینده

 گرددها متکی میمنبع سوخت خود به کربوهیدرات
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 ای تغذیه ای ورزشکاراننیازه

 انرژی

ی  جزء بسیار مهم برای موفقیت در تمرینات و مسابقات ورزشی اطمینان از دریافت انرژی کافی برای تامین انرژی مصرفی و حفظ 

 قدرت، تحمل توده عضلانی و سلامتی عمومی ورزشکار می باشد.

متابولیسم پایه و نوع، دفعات، شدت و طول مدت زمان فعالیت  سرعت جنس، سن، اساس وزن، قد،بر مواد مغذی  ومیزان نیاز انرژی 

ورزشی، رژیم معمول، تاریخچه رژیمی، تاریخچه اختلالات خوردن، وضعیت هورمونی و محیطی مانند سرما، گرما و عرض جغرافیایی 

 متغیر می باشد.

کنند عموماً قادر به تأمین هفته( شرکت می دقیقه در روز سه بار در 30-40کسانی که در ی  برنامه آمادگی جسمانی معمولی )

 کیلوکالری در روز هستند.  1800-2400یا  2500-3500ی  رژیم طبیعی  رعایتای خود با احتیاجات تغذیه

بسته به شدت و به مدت  ورزشکاران نخبه یا سنگین  وزن ایدقیقه در روز تمرین می کنند  90ه ورزشکارانی ک این میزان کالری در

 تا چند برابر افزایش می یابد. ،مختلف تمرینیمراحل 

 کربوهیدرات

داشتن ذخایرکافی گلیکوژن مخصوصا برای ورزشکاران استقامتی جهت پیشگیری از خستگی و افزایش بازدهی عملکردی بسیار  

ای استقامتی بیشتر هی گلیکوژنی خود عضله است. در جریان ورزشی در حال ورزش ذخیرهنخستین منبع گلوکز عضله ضروری است.

یابد. در حالتی که مقادیر گلیکوژن در حد بحرانی به دقیقه نظیر دوی ماراتن، ذخائر گلیکوژن عضلانی به شدت کاهش می 90از 

 .نخواهد بودی ورزش سطح پایین کاهش یابد ورزشکار به شدت خسته شده و قادر به ادامه

( منجر به حداکثر رسیدن ذخایر گلیکوژن glycogen-supercompensation) رژیم غنی از کربوهیدرات یا رژیم انباشت گلیکوژن

ورزشکار و قادر ساختن ورزشکار به ادامه ورزشهای سنگین می گردد.کربوهیدرات ها علاوه بر آنکه مقادیر کالری کافی برای ورزشکاران 

دقیقه  90به خصور در تمریناتی که به بیش از ات کنند، منجر به افزایش و به حداکثر رساندن عملکرد ورزشی در مسابق فراهم می

 شوند.  میبطول می انجامد 
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 کربوهیدرات دریافتی قبل از ورزش

 کنند در معرض خطر ذخائر کم گلیکوژن کبدی و در ورزشکارانی که صبح اول وقت قبل از خوردن و نوشیدن تمرین می

شی شامل تمرینات استقامتی باشد. کربوهیدرات مصرفی نتیجه کاهش توان ورزشی هستند علی الخصور اگر برنامه ورز

قبل از مسابقه منجر به ایجاد مقادیر نزدی  به مطلوب گلیکوژنی در کبد و تامین نیاز مسابقات و تمرینات طولانی مدت و 

شد. و سهل الهضم با (nongreasy)شدید می گردد. وعده غذائی قبل از مسابقه بایستی غنی از کربوهیدرات، کم چرب 

 3-4 باید مسابقه از قبل غذائی چربی بایستی محدود گردد زیرا تخلیه معدی را کند و هضم را آهسته تر می سازد. وعده

  .شود مصرف آن از قبل ساعت

 ها را برای  الهضم که به راحتی مقادیر بالای کربوهیدراتاستفاده از فرمولاهای تجاری مایع حاوی کربوهیدرات زیاد سهل

زیر نظر متخصصین این محصولات تجاری در میان ورزشکاران رایج است. توصیه اکید می شود که فراهم می کنند  ورزشکاران

مواد غذایی که دارای مقادیر زیادی فیبر، چربی و لاکتوز  ای که به اینگونه فرمولاها اشراف کامل دارند مصرف شوند.تغذیه 

گاز و اسهال گشته و ورزشکاران باید از مصرف این مواد در وعده قبل از  باشند منجر به اختلالات گوارشی نظیر نفخ، تولید

 ورزش خودداری نمایند.

 به تجربه باید بهترین غذا ها و نوشیدنی ها را در دوره های تمرینی خود تشخیص داده و از مهیا بودن مواد  ورزشکاران

 غذایی منتخب خود در زمان رقابت اطمینان حاصل نمایند.

 انه منجر به افت گلیکوژن کبدی می گردد. کاهش نسبتا متوسط قند خون ممکن افراد عادی را چندان تحت گرسنگی شب

ساعته ممکن است بر عملکرد فیزیکی و شناختی  12-24تاثیر قرار ندهد ولیکن در ورزشکاران گرسنگی طولانی تر از 

طریق افزایش  زینات استقامتی در شرایط گرسنگی اورزشکار اثر بگذارد. علیرغم وجود شواهدی از مزایای متابولیکی تمر

اکسیداسیون چربی در عضلات تمرینی، برخی شواهد از دریافت مواد مغذی عمدتا کربوهیدرات، در قبل، حین و پس از 

 ورزش حمایت می کنند. 

 :کربوهیدرات دریافتی حین ورزش

ه تأمین انرژی برای ادامه ورزش ، بهبود عملکرد و به تاخیر کربوهیدرات مصرفی حین ورزش استقامتی بیشتر از ی  ساعت، منجر ب

 دقیقه به نظر نمیرسد که ضروری یاشد.  60انداختن خستگی شود. مصرف کربوهیدرات برای ورزش های کمتر از 
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باعث  یزشدر محصولات ورگلوکز و فروکتوز  یببگذارد. ترک یرممکن است بر عملکرد هنگام ورزش تأث یمصرف های یدراتنوع کربوه

بدون اینکه تخلیه گلیکوژن . مصرف گلوکز در جریان ورزش شود یم یشترب یوناسیداکس یجهنتها و در  یدراتکربوه یشترجذب ب

لذا مصرف کربوهیدرات اگزوژن در طی ورزش  می شودها سبب صرفه جوئی و حفظ پروتئین اندوژن و کربوهیدراتصورت گیرد 

کربوهیدرات لازم است در صورت مصرف نوشابه ورزشی،  .کندکم  میورزشی  عملکردود استقامتی به حفظ گلوکز خون و بهب

آب سرد به گردد. تنظیم ها در هر دقیقه در زمان خستگی ورود کربوهیدرات به بافتزیر نظر متخصص تغذیه تنظیم شود تا دریافتی 

اهش سرعت تعریق و افزایش سرعت زمان تخلیه صورت ترجیحی جهت کاهش تغییرات دمای مرکزی بدن و جریان خون مرکزی ،ک

مصرف ترکیبی کربوهیدرات و پروتئین در نوشیدنی های ورزشی و  میان وعده ها منجر به  معدی و جذب سریعتر توصیه می گردد.

  دد.بهبود عملکرد، سنتز پروتئین های عضلانی، تعادل خالص و ریکاوری بهتر می گر

 :کربوهیدرات دریافتی پس از ورزش

کربوهیدرات به ازای وزن بدن در ساعت ، هنگام دوره ریکاوری منجر به  افزایش ذخایر گلیکوژنی خواهد مقادیر تنظیم شده از مصرف 

شد. اکثر ورزشکاران نمی توانند بلافاصله بعد از ورزش مواد غذایی کربوهیدراتی مصرف نمایند. این امر به دلیل افزایش دمای مرکزی 

و سرکوب اشتها رخ می دهد. در چنین مواردی ورزشکاران مصرف نوشیدنی های کربوهیدراتی و مواد غنی از بدن بدنبال ورزش 

کربوهیدرات که خوردن آنها راحت تر می باشد نظیر نوشابه های گازدار میوه ای، موز، پرتقال، خربزه، هندوانه، تکه های سیب و یا 

که در این خصور نیز توصیه می شود با متخصص تغذیه مربوطه  ی دهندشی  یا بارهای ورزشی مخصور ریکاوری را ترجیح م

 .مشورت شود

 پروتئین

میزان نیاز به پروتئین در ورزشکاران به عواملی نظیر سن، جنس، توده بدنی، درجه تناسب اندام، رژیم غذایی و مرحله تمرین و آموزش 

 ورزشکار بستگی دارد.

به پروتئین در ورزشکاران را اندکی بالاتر از افراد عادی با فعالیت نشسته در نظر بگیریم، به صورت کلی در صورتی که میزان نیاز 

مصرف پروتئین بیش از آنچه که مورد نیاز می باشد، لازم نبوده و باید از این امر جلوگیری گردد. زیرا زمانی که ورزشکاران مواد غنی 

آنها را در رقابت و رسیدن به اوج قدرت تحت ر اختلال شده و این امر توانایی از پروتئین مصرف می نمایند، دریافت کربوهیدرات دچا

باشد. از طرف دیگر می  آب بدن اهشادرار و ک افزایشیاد، ز ینپروتئ یحاو یها یمرژ تاثیر قرار می دهد.از دیگر عوارض جانبی

 رژیم کم چرب در ورزشکاران را دشوار می سازد. غذاهای غنی از پروتئین اغلب غذاهای غنی از چربی نیز بوده و این امر رعایت
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 ین مصرفی  بر هایپرتروفی عضلانی تاثیر پروتئ

ورزشهای استقامتی و سازگاری و ثبات رژیم بدون ش  نقش مهمی در سنتز پروتئین به دنبال ورزش و کار بدنی ایفا می نمایند. 

می گردند و مصرف پروتئین بهترین پاسخ را زمانی می دهد که  %100-40ورزشهای استقامتی منجر به افزایش آنابولیسم به میزان 

 ساعت بعد از ورزش مصرف شود.  24ساعت قبل از ورزش و حداقل  24

ین در طول شب و ام می دهند  به افزایش سنتز پروتئقبل از خواب در افرادی که ورزش های استقامتی انجین پروتئمصرف مقداری 

پاسخ  یشباعث افزا ینقبل از تمر یضرور ینهآم یدهایمصرف اس ینهمچن رزشی کم  خواهد کرد.تقویت توده عضلانی  وتوان و

  شود. یم دهی بدن به سنتز پروتیین در عضلات 

 چربی

 انرژی تامین می کند. یکالر یلوک 9ن هر گرم از آاست و  یورزشکار به عنوان منبع انرژ ی  ییغذا یمرژ یاساس یاز اجزا یکی یچرب

ت ورزش عامل مهمی در اکسیداسیون چربی می باشد. اکسیداسیون چربی با افزایش شدت ورزش کاهش می یابد. مصرف شدت و مد

رژیم پرچرب حتی در صورتی که به دنبال آن رژیم پرکربوهیدرات برای ذخیره گلیکوژن استفاده شود منجر به اختلال در توان ورزشی 

 در ورزشهایی با شدت بالا می گردد.

 

 مایعات

مصرف مقادیر کافی مایعات جریان خون کافی پوست برای تنظیم دمای بدن را فراهم می آورد. از آنجاییکه ورزش منجربه تولید گرما 

می گردد،لذا مصرف مقادیرکافی و منظم آب به منظور حفظ دمای متعادل بدن ضروری می باشد. هرنوع کمبود مایعات بدن در طول 

 به اختلال در عملکرد ورزشی خواهد گردید. تمرینات ورزشی متعاقبا منجر

زمانی که دمای محیط از گرم به سمت به شدت گرم تغییر می کند بدن باید گرمای ناشی از ورزش و محیط را دفع نماید که عمدتا 

درجه  36تراز این امر از طریق تبخیر عرق جهت حفظ دمای بدن انجام می شود. بنابراین تامین مقادیر کافی مایعات در دمای بالا

درجه سانتی گرادافزایش یابد، تامین و حفظ وضعیت هیدراسیون  36اهمیت حیاتی می یابد. درشرایطی که دمای محیط به بالاتر از 

مناسب اهمیت حیاتی می یابد.آب وهوای گرمتر منجر به تغییر در جریان خون و پاسخهای استرس بدن می گردد که نتیجه آن تغییر 

درجه  3.5درجه فرنهایت یا  6یت ها و سیتوکین های در گردش می باشد. حد آستانه افزایش درجه حرارت بدن متوسط در لکوس

 سانتی گراد می باشد که در چنین افزایشی پاسخهای التهابی سیستمی  منجر به شوک حرارتی می گردد.
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د. هر چه رطوبت محیط افزایش یابد توانایی بدن در ده رطوبت توانایی بدن را در دفع گرما بیش از دمای محیط تحت تاثیر قرار می

تبخیر عرق کاهش می یابد. این بدان معنی است که تعریق بیشتری بدون توانایی تبخیری جهت دفع گرمای بدن تولید می شود.ترکیب 

ماید و اطمینان از هوای گرم و مرطوب به همراه گرمای ناشی از ورزش بار سنگینی را بر سیتم تنظیم حرارتی بدن تحمیل می ن

باشد.در شرایط افزایش دفع آب مکانیسم تشنگی ضعیف عمل  دریافت مایعات کافی بهترین روش برای کاهش استرس حرارتی می

 کرده و ورزشکاران نمی توانند به تشنگی به عنوان علامتی برای مصرف آب اتکا نمایند.

فعال گردد و این مقدار از دست دهی آب تاثیر منفی بر سلامتی افراد لیترآب باید از دست برود که مکانیسم تشنگی  2-1.5حدود 

مقدار آب دریافتی آنها باید  .خواهدداشت.ورزشکاران بر پایه برنامه ریزی زمانی باید مایعات مصرف نمایند نه براساس حس تشنگی 

ات دریافتی و مقدار مایعات از دست رفته در وزن پیش از ورزش در نظر گرفته شود. عدم تعادل بین مایعبرای تامین نیاز براساس 

)بالا  طول ورزش ممکن است خطر دهیدراته شدن را افزایش دهد. دهیدراته شدن ممکن است همچنین باعث پیشرفت هایپرترمی

موجب  کنند که این پدیده ، شوک گرمایی و خستگی شود. به نظر میرسد مردان در مقایسه با زنان بیشتر عرق میرفتن دمای بدن(

در معرض خطر از دست دادن مایعات قرار بگیرند. مطالعات همچنین نشان داده اند که مردان سطح بیشتر می شود که ورزشکاران 

سدیم پلاسمایی بالاتری دارند و نسبت به زنان پس از انجام تمرینات طولانی مدت بیشتر دچار افزایش سدیم )هایپرناترمی( میشوند 

باشد. برعکس زنان به دلیل افزایش مصرف مایعات بیشتر در برابر خطر  دیر بیشتر مایعات بدن مین مقاکه به دلیل از دست داد

 میگیرند. قرار )کاهش سدیم(  هایپوناترمی

 درصد از کل وزن بدن با اختلال در عملکرد ورزشی در ارتباط است.  2از دست دادن مایعات و توده بدنی بیش از مقدار قابل توجه 

ته بسیار متغیر می باشد و این امر به علت تاثیر اندازه بدن ، فعالیت فیزیکی و عوامل ساز مایعات برای افراد با فعالیت نشمیزان نی

برای مردان و  روز لیوان مایعات در 16 ،هایتمایعات و الکترول مصرفبرای میزان توصیه شده محیطی بر میزان نیاز مایعات می باشد. 

بقیه  %80ها( و ها و سبزی% نیاز روزانه مایعات بدن از آب موجود در مواد غذائی )میوه 20حدود . زنان است مایعات برای لیوان 12

گردد. زمانی که گازدار غیرالکلی تأمین میهای های ورزشی و نوشابهاز نوشیدنی هائی مثل آب میوه، شیر، قهوه، چای، سوپ، نوشابه

ترغیب به نوشیدن  دب هوای گرم دارند نیازهای مایعات آنها به میزان زیادی افزایش می یابد و بایافراد کار، تمرین و رقابت ورزشی در آ

 مایعات شوند.

نموده و به خود را توزین ، ی عادت نمودن به فصل قبل و بعد از ورزش، بویژه در آب و هوای گرم و نیز در مرحله توصیه می شود 

 زیر توجه نمایید:نکات 
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 رف مایعات قبل، حین و پس از ورزشعدم محدودیت مص 

 عدم اتکاء بر تشنگی به عنوان شاخص دفع مایعات 

  در اوایل و در فواصل معین حین فعالیت ورزشی نوشیدن 

  ممکن است علاوه بر مضرات و منع مصرف آن در شرع مقدس اسلام، قبل، حین و پس از ورزش زیرا پرهیز از نوشیدن الکل

 نماید. جلوگیریکرده و از سیراب شدن کافی بدن ل عم)مدر(  دیورتی به عنوان 

 آنچندین ساعت قبل و بعد از فعالیت فیزیکی بدلیل اثرات دیورتی  های کافئینه پرهیز از نوشیدنی 

  نوشیدنml 600-400  ،ساعت قبل از شروع ورزش. 3تا  2آب 

  نوشیدنml 350-150  دقیقه 15-20 )درو هوائی و تحمل  زش، شرایط آبردقیقه، بسته به سرعت و 15-20هر مایعات

 (لیوان نوشید 1بیش از  دنبای

 4-6  مطمئن )آّب رسانی بدن(  هیدراسیون% بیش از وزن کاسته شده مایعات بنوشید تا از  25-50ساعت پس از ورزش

 شوید.

 

 مواد معدنی

 آهن و مس ،مله آهن، کلسیم، منیزیومماده معدنی وجود دارند که می توانند عملکرد ورزشی را تحت تاثیر قرار دهند از ج 12

     آهن

آهن به عنوان جزئی از هموگلوبین در انتقال اکسیژن از  می باشد. آهن یکی از چندین عنصر حیاتی موثر در فعالیت های ورزشی 

 کند.ها عمل میدریالوصول میتوکنی اکسیژن در عضله برای نگهداری اکسیژن سهلبه عنوان پذیرنده کرده وها عمل ها به بافتریه

 کند، باشد، لذا کم خونی فقر آهن مقاومت هوازی و ظرفیت کار را محدود میمی (ATP)انرژی  آهن همچنین جزء حیاتی در تولید

 آنمی ورزشی ممکن است در سه وضعیت متفاوت تظاهر یابد: 

 رقیق شدن خون، کمخونی ناشی از فقر آهن و کم خونی ناشی از ضربات پا. 

 ارانی که بیشتر در معرض کاهش ذخائر آهن قرار دارند عبارتند از: ورزشک

 نوجوانان مذکر در حال رشد سریع .1

 ورزشکاران زن با خونریزی زیاد در دوران قاعدگی .2
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 ی که رژیم محدود از انرژی دارندورزشکاران .3

 ضربات پا و نشت و کمبود میوگلوبین  و همولیز ناشی از تاثیر ادراردفع آهن زیاد از دستگاه گوارش و  بدلیلدوندگان مسافت  .4

 کنند افرادی که در آب و هوای گرم ورزش کرده و زیاد عرق می .5

 .شوندهای طولانی و گیاهخواران به طور متناوب از نظر وضعیت آهن بررسی دوندگان مسافت به ویژهتمامی ورزشکاران  باید

ذخایر آهن که از طریق اندازه گیری روتین فریتین در ورزشکاران  یآهن در میان ورزشکاران شایع نیست ولاگرچه کم خونی فقر   

 آل نیست. ارزیابی شده اند، اغلب ایده

گویند،  آنمی کاذب ورزشیو یا  آنمی ورزشی یتواند باعث کاهش گذرا در فریتین و هموگلوبین شود. این امر را گاهتمرین سنگین می

 اشد. ب یجه افزایش حجم خون میکه از مشخصات آن کاهش سطح هموگلوبین در نت

گردند. میزان خونریزی ازدستگاه گوارش به بعضی از ورزشکاران مخصوصاً دوندگان مسافت دچار خونریزی از دستگاه گوارش  می

مدت ورزش، توانایی ورزش در حفظ وضعیت هیدراسیون، تمرینات و آموزش مناسب ورزشکار و این مطلب که آیا ورزشکار  شدت،

 بستگی دارد. ؛ی ایبوپروفن مصرف نموده است یا نهومسابقه دارقبل از 

ورزشکارانی که آنمی ندارند )دارای سطوح نرمال هموگلوبین( و مکمل آهن مصرف می کنند عملکردشان بهبود می شده است  یدهد

  یابد.

آنها را اشباع می نماید ولی بر توان ورزشی برخی ورزشکاران دچار کمبود آهن بدون ابتلا به آنمی می گردند، مکملیاری با آهن ذخایر 

 آنها تاثیری ندارد.

ورزشکاران باید از جهت وضعیت آهن با استفاده از ارزیابی هموگلوبین سرمی و فریتین سرمی در شروع و در حین فصل تمرینات 

مهم است به دلیل اینکه نرخ مرگ  مورد ارزیابی قرار بگیرند. مخصوصا در کسانی که مشکوک به کم خونی داسی شکل هستند این امر

برابر ورزشکارانی است که مبتلا به این کم خونی نیستند. معمولا مرگ در این افراد در اوایل فصل و  30تا  10و میر ناگهانی در آنها 

حداقل  مردان ورزشکار ،دهد. بر اساس شواهد در حین تمرینات سخت در هوای گرم بدون زمان استراحت برای رفع گرما رخ می

آهن مصرف می کنند ولیکن زنان ورزشکار به دلایل مختلف تمایل کمتری به مصرف آهن دارند مانند دریافت کم  RDAمقدار 

  انرژی، دریافت پایین محصولات حیوانی یا پیروی از رژیم های غذایی گیاه خواری.

ن آهن از دست رفته می باشد. حتی مکملیاری با آهن در افزایش دریافت آهن از رژیم غذایی یا مکمل ها تنها راه برای جایگزین شد

باشد نه تنها از مکمل یاری سودی  ورزشکارانی که کمبود تحت بالینی دارند مورد بحث است. فردی که دارای مقادیر طبیعی آهن می

 نخواهد برد بلکه در معرض دریافت بیش از اندازه نیز قرار خواهد گرفت.
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 کلسیم 

از جمله مشکلات  (زواستئوپرپوکی استخوان )( دریافت کلسیم در ورزشکاران دیده شده است. Suboptimalسطوح تحت بهینه )

های جوانی که سیکل قاعدگی آنها دچار اختلال  عمده سلامتی بویژه در زنان می باشد. این مشکل علاوه بر زنان سالمند، در خانم

 گردیده است منجر به کاهش توده استخوانی می گردد.

 های برقراری قاعدگی عبارتند از: استروژن درمانیثلث ورزشی زنان اختلالی است که در زنان ورزشکار مشاهده می گردد. استراتژیم

اند. و منیزیم نیز مطرح شده D، افزایش وزن و کاهش تمرینات ورزشی. تغییرات رژیمی با مصرف کلسیم، ویتامین جایگزین بعنوان

 و منیزیوم دارند.  3Dقاعدگی، بیشتر ورزشکاران زن نیاز به افزایش دریافتی کلسیم و ویتامین صرفنظر از سابقه خونریزی 

غنی شده با کلسیم از جمله منابع  ، آب میوه های غنی شده با کلسیم و سایر مواد غذاییمحصولات لبنی کم چرب و بدون چربی

 خوب کلسیم می باشند.

 

 منیزیم

که در تنظیم عصب و عضله، سیستم ایمنی و عملکرد هورمون ها نقش دارد. کمبود منیزیم در  منیزیم ی  ماده معدنی ضروری است

فتد که نشان دهنده آزاد شدن منیزیم از محل ا ورزشکاران به دلیل تعریق زیاد هنگام تمرینات و تغییر گذرا در توزیع منیزم اتفاق می

 ح آن به مقدار نرمال باز می گردد.سط ،ساعت پس از ورزش 24ذخیره به سمت مناطق فعال است و 

افزایش ضربان قلب و مصرف اکسیژن در حین ورزش کردن  ،کمبود منیزیم باعث اختلال در عملکرد ورزشکاران، گرفتگی عضلات

submaximal شود اگرچه در ورزشکاران دارای  مکمل یاری با منیزیم باعث بهبود عملکرد می ،شود. در ورزشکاران دچار کمبود می

 . استضعیت مناسب منیزیم نتایج عملکردی متناقض و

باعث شد که هیچ  ورزشکاران دچار کمبود نبودند ینا ینکهبا وجود امطالعه اخیر در زنان والیبالیست، مکمل یاری با منیزیم ی  در 

رنامه ورزشی قدرتی، دریافت لاکتی  اسیدی طی متابولیسم بی هوازی در بدن تولید نشود. در مطالعه ای دیگر بر روی مردان دارای ب

میلیگرم به ازای هر کیلوگرم از وزن بدن منجر به افزایش قدرت ماهیچه ها شد در حالیکه در دوندگان دوی  8روزانه منیزیم به مقدار 

 ماراتون با ذخایر کافی همچین اثری دیده نشد.
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 الکترولیت ها :

 سدیم 

های هیدراسیون ورزشکاران بویژه در زمان استفاده از آب خالص فراوان بسیار مهم می وجود سدیم در مایعات مورد استفاده در برنامه 

ساعت به طول می انجامند افزودن سدیم به منظور جایگزینی سدیم از دست رفته و پیشگیری از  2باشد. برای ورزشهایی که بیش از 

ه استفاده از آب خالص برای از بین بردن دهیدراتاسیون منجر . بسیاری از مطالعات بیانگر این امر می باشد کاستهیپوناترمی ضروری 

به رقیق شدن خون،افزایش حجم خون و تحری  ادرار می گردد. خون رقیق میزان سدیم خون و تشنگی را کاهش داده و لذا منجر 

ی سدیمی بسیار مهم می باشد. به از دست دهی بیشتر آب بدن می گردد. اثر مثبت احتمالی هایپرهیدراتاسیون گذرا همراه با نم  ها

ازدست دهی سدیم در کرامپ های ناشی از گرما بویژه در فوتبالیست ها نقش دارد.علاوه برتفاوت های فردی ،شدت و مدت ورزش 

 در دفع سدیم موثر می باشد.

ر طول ورزشهایی به افزودن سدیم به مایعات جهت جایگزینی مقادیر از دست رفته منجر به بهبود طعم و تسهیل جذب مایعات د

می گردد زیرا سدیم از طریق فرآیندی فعال بویژه با سرعت بیشتری در صورت همراه بودن با کربوهیدرات ها جذب  ساعت 5-4مدت 

 شده و بدین ترتیب منجر به تسهیل جذب مایعات به دنبال جذب خود می گردد.

مقادیر زیادی آب خالص نسبت به مقادیر از دست رفته از طریق  هیپوناترمی) کاهش مقدار سدیم خون( در افرادی دیده می شود که

تعریق مصرف می نمایند و یا در افردی که از نظر فیزیکی کمتر آمادگی دارند و در عرق آنها میزان بیشتری سدیم دفع می گردد. 

میلی اکی  130ادیر سدیم زیر جایگزینی مایعات بدون الکترولتها منجر به کاهش غلظت سدیم خون می گردد. هیپوناترمی در مق

 تشنج و کاهش توجه دیده می شود. ،والان در لیتر ایجاد و علائمی نظیر افت حالت هوشیاری، گیجی

 پتاسیم 

باشد. پتاسیم عمده ترین الکترولیت مایعات داخل سلولی است و الکترولیت دیگری که در حفظ مایعات بدن دخیل است پتاسیم می

 ا سدیم و کلر جهت حفظ مایعات بدن، تولید ایمپالسهای عصبی در نورونها و عضلات و نیز قلب می باشد.دارای ارتباط نزدی  ب

دست دهی پتاسیم در عضلات در فرآیند خستگی نقش دارد. در مقایسه با دفع سدیم  بدن بسیار مهم است. از تنظیم سطح پتاسیم در

میزان  میزان دفع پتاسیم برابر یا بیشتر از مقادیر پلاسمایی آن می باشد.از طریق عرق که با گذشت زمان کاهش قابل توجهی دارد 
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میلی اکی والان بوده و براحتی قابل جایگزینی می باشد. میزان پتاسیم دفعی از طریق تعریق ناچیز می  48-32دفع پتاسیم در روز 

 .باشد

 مکمل های ورزشی

در انواع و اقسام مختلف  مکمل هاارایی ورزشکاران استفاده می شوند. این مکمل های ورزشی محصولاتی هستند که برای بالابردن ک

بسیاری از افراد بر این باورند که مکمل ها می . ها هستندهورمون و  ویتامین ها، مواد ترکیبی و ساختگی شامل و وارد بازار می شوند

جوانان بیشترین که در این بین  کام بیشتری پیدا کنندتوانند به آنها کم  کنند تا توده های ماهیچه ای حجیم تر، نیرو و استح

      متقاضیان این مکمل ها هستند.

ه جیدون هیچ گونه تلاش و زحمتی به نتتنها با استفاده از برخی از داروهگا بگا نگام مگکمل ورزشی می توان ب شودتصور می  گاهی 

 و آیا استفاده از آنها ضرری به همراه ندارد؟ فیتی را ایجاد کنندظرهگا می توانند چنین  . اما آیا به راستی مکملرسیدمطلوب 

 های غذاییبندی مکملتقسیم

 :شوندمی بندیرده  زیر گروه چهار در ورزشی هایمکمل ،استرالیا ورزشی –بندی موسسه علمی بر اساس طبقه

  .ه کنندها استفادورزشکاران در موارد مقتضی از این مکمل می شودتوصیه   A -  گروه

مولتی   ،گلیسرول ،بیکربنات ،کراتین ،ها الکترولیت ،ژل های ورزشی ،شکلات و آبنبات ورزشی ،های ورزشی نوشیدنی شامل:این گروه 

 پروتین ویو  پروبیوتی  ها ،کافئین ،ها اکسیدان آنتی ،کلسیم و ... و مکمل مواد معدنی مثل: آهن ،ویتامین

این  د.ا متخصص تغذیه ورزشی استفاده شونمستلزم انجام تحقیقات بیشتر بوده و باید زیر نظر پزش  ی هاین گروه از مکملا B -   گروه

 ماهیروغن  ،کارنیتین، ها اکسیدانآنتی  ،پروپیونات ،ملاتونین ،گلوتامین ،HMB، کلستروم گروه شامل :

 روغن ،اکسیژنه های آب ،ریبوز ،گلوکزآمین ل. این گروه شامستها ثابت نشده ادی برای این مکملاثرات سودمن  C  -  گروه

 پیکولینات کروم ،اینوزین ،فولات ،گاما اوریزانول، 12ویتامین ب، Q10  کوآنزیم ،جینسنگ،  MCTهای

 این گروه شامل: .ها غیرمجاز یا در معرض خطر بالای آلودگی هستنداین گروه از مکمل  D- گروه

 تریبولوس و هورمون هاپرو ، هگزامین متیل ،سیبوترامین ،آندرواستندیون ،فدرینا، DHEA  ، اندروسترون اپی دی هیدروکسی
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 های ورزشی مکمل های پرمصرف درفعالیت

هر چه انتظار دارند  وداشتن عضلاتی حجیم است  ؛های بدنسازی مراجعه می کنند جوانانی که به باشگاه اکثرهدف در حال حاضر 

البته اکثر ورزشکاران  .نمایندکنند و به همین منظور اقدام به مصرف مکمل های ورزشی می به این رویای خود دست پیدا  ترسریع

حرفه ای هم از مکمل استفاده می کنند. در واقع قشر جوان و ورزشکار جامعه تحت بمباران شدید تبلیغاتی توسط مجلات، سایت 

باید توجه داشت که هدف از مصرف مکمل در افراد  د.های اینترنتی، فضای مجازی و دوستان هم سن و سال خود قرار می گیرن

افزایش بهبودی برای تمرینات و بهبود عملکرد و داشتن عضلات حجیم و اندام خوش فرم است که این هدف بدون در نظر  ،ورزشکار

 هایی است که به بدن آنها وارد می شود  گرفتن آسیب

 قب مصرف آنها پرداخته شده است.در این قسمت به پرمصرف ترین مکمل ها و عوارض متعا 

 :الف ( مکمل هایی پروتئینی

دهد. پروتئین وی را پوشش می وجودهای مای از مکمل، اما طیف گستردهمی شودبسیار زیاد استفاده « پروتئین»اگرچه اصطلاح 

 این دسته از مکمل ها قرار می گیرند. کراتین درتخم مرغ، پروتئین سویا و  سفیده  )کنستانتره یا ایزوله(، پروتئین کازئین، پروتئین

 پروتئین وی

ترین محصول پروتئینی باشد، به دو شکل اصلی وجود دارد: وی کنستانتره و وی ایزوله. وی کنستانتره، پروتئین وی، که شاید محبوب

گرم،  100در هر  ایزوله  وی درصد پروتئین دارد و حاوی مقدار کمی چربی و کربوهیدرات است. 80تا  75گرم،  100معمولا در هر 

 بالاتری پروتئین دارد و حتی در مقایسه با وی کنستانتره، مقدار چربی و لاکتوز پایین تری دارد. درصد

بهتری در بین  انتخاب ارزانتر، قیمت بعلت کنستانتره مواقع اغلب در بنابراین کم است بسیار  این دو نوع پروتئین تفاوت بین وی 

رای مصرف در بعد از تمرین، ایده آل ب نتیجه در و این است که به سرعت هضم می شود  وی پروتئین ژگی مهم وی .است ورزشکاران 

 .است

 پروتئین کازئین

خواهیم آمینو اسیدها بطور مداوم در بدنمان هایی ایده آل است که میی زمان، بنابراین برامی شودپروتئین کازئین به آرامی هضم 

 ٪80 حدود که است کازئین برای جایگزین ی  شیر پروتئین یا ی  شیفت طولانی در محل کار. انتشار یابند. مانند قبل از خواب

 تاخیر مشابهی دارد. آن وی دارد، و در نتیجه هضم ٪20کازئین و 

http://fitnessmagazine.ir/fitness/how-long-become-bodybuilder/
http://fitnessmagazine.ir/fitness/how-long-become-bodybuilder/
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 کراتین

های سرعتی و انفجاری ورزشها و تیویژه در فعال عنوان یکی از منابع ذخیره انرژی به از دسته ترکیبات پروتئینی است و به کراتین

 بیشتر کراتین رژیم از گوشت تامین شده ولی نیمی از ذخایر کراتینی بدن توسط کبد و کلیه ساخته می شود. رود. کار میبه

های مختلف عنوان مکمل در ورزشسالیان متمادی است که این ترکیب به های اسکلتی قرار دارد.بیشتر ذخیره کراتین در ماهیچه

در انجام  افزایش قدرت و عملکرد سریع متناوب می شود. سرعت بخشیدن به ریکاوری، کراتین باعث تقویت سرعت، .رودکار میبه

  شایع است. بدنسازاندر وزنه برداری و  کراتینشود و استفاده از  تمرینات شدید قدرتی کوتاه مدت استفاده می

شود و   وزن میافزایش  باعث استسال مورد مطالعه قرار گرفته  10مصرف مکمل کراتین در افراد سالم در تحقیقاتی که بیش از 

های پروتینی افزایش مشکل اصلی استفاده از مکمل  ،دارد.با تمام این ویژگی ها دهم مبنی بر عوارض کبدی و معده ای وجوگزارشاتی 

کالج پزشکی ورزشی آمریکا  .است متخصص تغذیه ورزشیتحت نظر  بار بر روی کلیه است بنابراین مصرف آن در ی  شرایط خار و

 نموده است. تاکیدو بیماران کلیوی  شیرده ساله و کمتر، زنان باردار یا مادران 18در جوانان به عدم مصرف کراتین 

BCAA 

که بدن قادر به تولید آنها  های ضروری )به این معنیآمینو اسید،   BCAA (Branched-Chain Amino Acid ) اسیدهایآمینو 

  های لوسین، ایزولوسین و والین.شاخه دار وجود دارد به نام آمینو اسید سهدر مجموع  باشد( هستند.نمی

طبق تحقیقات انجام  .به بدن برساندغذایی باید  رژیم در تنظیم رشد عضلات دارند و از طریق ها نقش بسیار مهمیین آمینو اسیدا

شده مصرف این اسید های آمینه باعث کاهش خستگی روانی، کاهش تجزیه پروتئینی و آزاد شدن انزیم های عضلانی ناشی از ورزش 

. مصرف این مکمل ازار موجود استمایع و پودر در ب به صورت قرر، .های قدرتی و توانی کاربرد دارد می شوند. این مکمل در ورزش

 .نیز باید زیر نظر متخصص تغذیه ورزشی صورت گیرد

HMB 

متابولیت امینو اسید لوسین است. لوسین در تمامی غذاهای پروتئینی وجو دارد و از عناصر    (HMB)بتا هیدروکسی بتا متیل بوتیرات

که باید از  گاه ویژه ای دارد و یکی از امینو اسیدهای ضروری استاصلی ساختمان پروتئین است. در میان آمینو اسید ها لوسین جای

 طریق رژیم غذایی دریافت شود. یکی از خصوصیات منحصر به فرد لوسین نقش آن در تنظیم، ساخت و تجزیه پروتئین است.

https://www.bodybuilding.com/content/bcaas-the-many-benefits-of-amino-acids.html
http://mokamelhaa.ir/product-category/%D8%A2%D9%85%DB%8C%D9%86%D9%88-%D8%A7%D8%B3%DB%8C%D8%AF-%D9%87%D8%A7/
http://mokamelhaa.ir/
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فشار مثل دویدن با های پر در موقعیت در متابولیسم پروتئین به خصور HMBتحقیقات انسانی و حیوانی مشخص کرده است که 

ن طولانی با شدت بالا می تواند منجر به آسیب عضلات اسکلتی و دبسیاری از موارد ماند دویکند. در  نقش می یشدت بالا ایفا

با شدت بالا مشاهده می  باعث کاهش تجزیه پروتئین می شود که معمولا در دویدن طولانی HMBدر نتیجه  گرفتگی عضلانی شود.

 .و طبق نظر متخصص تغذیه ورزشی قابل استفاده می باشد های استقامتی بسیار تاثیر گذار است این مکمل در ورزشبنابراین  شود.

 کارنیتین -ال 

از اسیدهای آمینه لیزین و متیونین ساخته شده و موجب آزاد سازی انرژی از  (L-carnitine) کارنیتین-یا ال Carnitine کارنیتین

 .می شود چربی جهت سوزاندنین ماده موجب انتقال اسیدهای چرب به داخل میتوکندری . امی شودهای چربی یاخته

ها به عنوان منبع انرژی موجب صرفه جویی در مصرف گلیگوژن عضلات گردیده و با حفظ ذخایر گلیکوژن از طرف دیگر مصرف چربی

آن منع مصرف دارد چراکه مورد استفاده   Dکه فرم  است  Dو   Lشود. این ماده به دو نوع می ورزشکار  به تأخیر در بروز خستگی

این مکمل در موارد خار  است. لبنیات و  منابع غذایی حیوانی مانند گوشت قرمز منابع غذایی ال کارنیتین  بدن واقع نمی شود.

 طبق نظر متخصص مربوطه تجویز می شود.

 کارنیتین  –ال –استیل 

متشکل از اسید استی  و  ال کارنیتین است که به طور طبیعی در مغز انسان یافت می ( ی  مولکول ALCکارنیتین ) –ال –استیل 

سترون به دلیل این که ی  هورمون آنابولی  واز طریق افزایش در هورمون جنسی مردان یعنی تست ALCشود. تصور می شود که 

سترون را افزایش دهد توده وفرد بتواند غلظت تستکند. بنابراین اگر  قدرتمند است که در ساخت بافت بویژه عضله اسکلتی کم  می

توصیه مکمل این صرف می یابد که در نهایت باعث افزایش قدرت و توان ورزشکار می شود. در کل  متوسعه راحت تری  عضله به شکل

 نمی شود.

 ب( کافئین 

مختلفی وجود دارد . مطالعات متعدد نشان  رای بدنسازان و ورزشکاران استقامتی است. کافئین در اشکالبافئین، ی  مکمل ارزان ک

مزایای فیزیولوژی  کافئین  .ستاند که کافئین بدون آب به شکل قرر در بهبود عملکرد مؤثرتر از کافئین موجود در قهوه اداده

حین  شامل تاثیر بر سیستم عصبی مرکزی و عملکرد شناختی، به حرکت درآوردن چربی ها و صرفه جویی در مصرف گلیکوژن در



 

97 
 

ها، سرعت بخشیدن به سنتز مجدد گلیکوژن در دوران ریکاوری و کاهش  افزایش جذب روده ای و اکسیداسیون کربوهیدرات ورزش،

 فشار و درد در حین تمرینات است.

ایش افز برخی دوزها می تواند سببتواند با کاهش تجمع پتاسیم در پلاسما، خستگی را کاهش دهد. دریافت کافئین با کافئین می

فلاکس، لرزش، افزایش ادرار و یعملکرد می شود . عوارض مصرف بیش از اندازه آن شامل سردرد، بی خوابی، تحریکات گوارشی، ر

در سال  یبترک ینامصرف شود و  یو مرگ م یجد یماریمنجر به ب اهمراه با افدر ینکافئتپش قلب می باشد. بر اساس گزارشات 

 ممنوع اعلام شده است.  ییغذا میرژ یدر مکمل ها FDAتوسط  2004

، دستگاه گوارش و  یروانپزشک مشکلات  شانس ابتلا به برابر  3.6تا  2.2 یشافزاین منجر به همراه با کافئ ینافدر یا ااستفاده از افدر

ش دسترسی . گرایش به سمت مصرف نوشیدنی های انرژی زای کافئین دار بدلیل بهبود عملکرد می باشد. افزایمی شود تپش قلب 

و مصرف نوشیدنی های انرژی زای حاوی کافیین در بین همه ی گروه های سنی مخصوصا در بین ورزشکاران جوان منجر به ایجاد 

، تشدید بیماری های روانی، وابستگی روانی، افزایش بب اختلال الگوی خوابنگرانی شده است چراکه دریافت بیش از حد کافیین س

فتارهای مخاطره آمیز، افزایش فشار خون، دهیدراتاسیون، استفراغ، ضربان قلب نامنظم و سریع، کما، تشنج و خطر ابتلا به اعتیاد و ر

. تغییر الگوی خواب ناشی از دریافت بیش از حد کافئین منجر به عملکرد ضعیف، تاخیر در عکس العمل و افزایش می شودمرگ 

 لکلی ممنوع شده است.صدمات می گردد. اضافه شدن کافئین به نوشیدنی های ا

 

 داروهای نیرو زا :ج ( 

 هورمون ها

در میان جوانان برای تناسب اندام و عضلانی شدن رایج شده است. بعضی از این افراد که  هورمون هادر حال حاضر استفاده از انواع  

ی رسیدن به هدف کاذبی که در سر ای و هم مبتدی جزو آنها هست بدون توجه به عوارض هورمون ها و فقط براهم ورزشکار حرفه

 عبارتند از: هورمون هااندازندکه پر مصرف ترین این دارند، سلامت خودشان را به خطر می

I. دهای آنابولیکئیاسترو 

ی مردانه و مشتقات آن می باشد که جهت افزایش عملکرد و بهبود ظاهر فرد هورمون هااستروئیدهای آندروژن مردانه شامل تمام 

کنند. این نوع  استفاده می توده و قدرت عضلانی برای افزایش یدهای آنابولی ئورزشکاران از استروده قرار می گیرد. مورد استفا
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و نوع اصلی آن تستوسترون )هورمون جنسی مردانه( ند شودر بدن ترشح می را افزایش می دهند توده و قدرت عضلانیکه استروییدها 

 کند:میاست که دو اثر عمده در بدن ایجاد 

بدن و کلفتی صدا در آقایان  ،کند و دوم آثار آندروژنی که سبب رشد موی صورتاول آثار آنابولی  که ساخت عضله را تحری  می 

زشکاران یدهایی که بعضی جوانان و ورئاسترو که ورزشکاران به خاطر جنبه آنابولی  این هورمون از آن استفاده می کنند. شودمی

ی و ساختگی تستوسترون است. در این داروها سعی شده آثار آنابولی  بیشتر شده و آثار آندروژنی کمتر تعنوع صنکنند، استفاده می

علاوه بر ساخت عضله، سبب کاهش آسیب  این داروها شود. باشد اما به هر حال با مصرف این داروها هر دو اثر در بدن دیده می

شود. متاسفانه مصرف این دارو در ورزشکاران جوان تر مید فرد بعد از آسیب، سریععضلانی طی جلسات تمرین شده و در نتیجه بهبو

ها، طاسی، شود: در آقایان بزرگی پستانبیشتر از میزان تجویزی در موارد درمانی است و به این دلیل عوارض هم در آنها بیشتر می

کند: کلفتی صدا، بزرگی ناحیه ها هم این عوارض بروز میانمآید. در خها، کلفتی شدید صدا و ناباروری پدید میکوچ  شدن بیضه

 تناسلی، افزایش موهای بدن، طاسی، افزایش اشتها. 

ها و تومورهای کبدی، افزایش کلسترول بد و )جوش صورت( شدید، ناهنجاریآکنه شامل  شوددیده می جنس عوارضی که در هر دو

 .می باشد اختلالات روانیافسردگی و شناختی مانند عصبانیت، اختلالات روان کاهش کلسترول خوب، رفتارهای تهاجمی، خشونت و

سرنگ مشترک وجود  هایی مانند هپاتیت و ایدز در صورت مصرففرد این داروها را تزریق کند، امکان عفونت و انتقال بیماریخود اگر 

را تی همچون عقیمی در پسران جوان امکان بروز مشکلا دارد. در نوجوانان، این دارو سبب توقف الگوی طبیعی رشد و تکامل شده و

 .آورددر آینده به وجود می

 .مصرف این دارو از نظر قانونی ممنوع است مگر پزش  برای مصارف درمانی توصیه کرده باشد

II. هورمون رشد 

و نقش کلیدی در  می شودقدامی ترشح توسط غده هیپوفیز  یا سوماتوتروپین یکی از هورمون های مهم بدن است که هورمون رشد

در دوران کودکی هورمون رشد  کند.ها ایفا میها و استحکام استخوانها، جایگزینی سلولعملکرد سیستم ایمنی بدن، ترمیم بافت

. هورمون رشد در متابولیسم پروتئین، کربوهیدرات و لیپید ها دخالت دارد و هدف نهایی آن می شودباعث بلند شدن قد 

  ها در سلول است تا بدین وسیله، سبب رشد ابعاد و تعداد سلولها شود. همچنین این هورمون سبب تحریپروتئین  بیوسنتر افزایش

قطر د از سن بلوغ به دلیل استخوانی شدن این صفحات، رشد اما بع می شودصفحات رشد استخوان های طویل، قبل از سن بلوغ 

 .ا ادامه خواهد داشتاستخوان ه

https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%A8%DB%8C%D9%88%D8%B3%D9%86%D8%AA%D8%B1&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%A8%DB%8C%D9%88%D8%B3%D9%86%D8%AA%D8%B1&action=edit&redlink=1
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 توسط کمیته المپی  ممنوع بوده ولی سوءمصرف آن در میان ورزشکاران رایج می باشد.اده از این هورمون استف

 ر بدن سازیتاثیر هورمون رشد د

 18معمولا ورزشکاران هورمون رشد را در سنین  در لیست موارد مصرفی ورزشکاران می باشد. قیمت سوماتروپین امروزه دارویی گران

افراد مصرف کننده معتقدند که هورمون رشد باعث زیاد  کنند.سال، یعنی بعد از بسته شدن صفحات رشد و بلوغ مصرف می 25تا 

ممکن بردارها نیز و این دقیقا همان چیزی است که در بدن سازی کاربرد دارد. البته وزنه می شودها ن چربیشدن عضلات و کم شد

 کنند.سوءاستفاده  ،به موازات تمرینات سخت بدنی، از این هورمون برای بیشتر شدن عضله استفاده و به عبارت بهتراست 

 عوارض مصرف هورمون رشد

اما مصرف بی رویه و طولانی مدت  ،شدن عضلات و افزایش حجم آنها و ایجاد نیرو در فرد موثر استهر چند هورمون رشد در بزرگ 

و در فردی  استتحری  رشد بافت ها ، هورمون رشد کی از عواقب تزریق ی افراد عواقب برگشت ناپذیری  ایجاد کند.آن می تواند در 

 ی شود. و سرطانشده تحری   ، این بافتهورمون رشدبا مصرف بی رویه ممکن است که بافت سرطانی نهفته دارد 

مشکل دیگری که استفاده از هورمون رشد در افراد بالغ ایجاد می کند این است که در افرادی که رشد استخوان هایشان پایان یافته 

و باعث غول پیکری  را موجب می شود استخوان ها است تزریق هورمون رشد موجب رشد طولی این افراد نمی شود بلکه رشد عرضی

، دیابتمصرف هورمون رشد به طور مستمر ممکن است موجب بروز بیماری همچنین .می شود بزرگ شدن بینی و دست ها همچون

 شود. عضلانی و کوتاه شدن طول عمر  های بیماری

III. انسولین 

کنترل  ،قدار گلوکز موجود در خونتنظیم موظایف گوناگونی همچون می شود و رشح پانکراس تغده  نی است که  ازهورمو انسولین

پروتئین سازی دارد که همین  ویژگی باعث شده نیز و  کربوهیدرات ها و اسیدهای چرب جذب، مصرف و ذخیره سازی آمینو اسیدها،

 که انسولین به عنوان ی  هورمون  آنابولی   شناخته شود. 

مخطط است و به همین دلیل ای های ماهیچه  کند سلولکه فعالیت این هورمون را متوجه خود می  بدن یکی از مناطق مهم

 ورزشکاران به مصرف انسولین روی آورده اند. 
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گونه مکمل ورزشی پروتئینی، کافئینی و یا هورمون با هرهدفی باید زیر نظر و با مشاوره متخصص تغذیه ورزشی بطور کلی مصرف هر

دوز و طول دوره مصرف محاسبه شده و عوارض ناشی از مصرف آن ها صورت گیرد تا علاوه بر بررسی وضعیت جسمانی فرد، نحوه، 

 تذکر داده شود. 

بخاطر داشته باشید که برخی عوارض ناشی از مصرف خودسرانه این ترکیبات غیرقابل جبران بوده و سلامت فرد را به خطر می اندازد 

 و حتی می تواند در موارد پیشرفته منجر به مرگ شود.
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 اختلالات روانی شایع در جوانان تغذیه و 

دانیم که می .سالم بودن، به معنی وضعیت سلامت جسمانی، روانی، اجتماعی و معنوی مثبت است؛ نه فقط نبود بیماری و یا آسیب

طیف تاثیر  و سن، جنسیت، آمادگی های ژنتیکی و عوامل محیطی همگی بر این  شودمی دستخوش تغییراین وضع با گذشت زمان 

 گذار هستند.

دهد که  اختلالات روانی جزو شایعترین و ناتوان کننده ترین بیماری ها هستند. مطالعه بار بیماریی ها در ایران و جهان نشان می

نی های از دست رفته عمر به دلیل بیماری و ناتوانی هستند. طبق براورد سازمان جها بیماری های روانی و عصبی از دلایل نخست سال

 بهداشت، ی  نفر از هر چهار نفر در طول زندگی به یکی از اختلالات روانپزشکی مبتلا خواهد بود .

 استرس و اضطراب به عنوان سه اختلال شایع در جوانان پرداخته شده است. ،افسردگیارتباط تغذیه با در این بخش  به 

 افسردگی

کند. وقتی های زندگی میدی و عدم وجود قدرت و عدم لذت از تجربهفرد احساس حزن، ناامی شرایطی است که در آن، افسردگی

 ند به زندگی عادی خود ادامه دهد.توانمی ، فردافسردگی شدید دراما  داردشدت افسردگی کم باشد فرد زندگی عادی خود را 

 خوشبختانه افسردگی قابل درمان است.

. برخی کندای دریافت و کم  حرفه داده شدهودتر مشکل تشخیص های افسردگی کم  خواهد کرد تا زشناخت علائم و نشانه

 افسردگی عبارتند از:های رایج نشانه

  احساس ناراحتی 

 از دست دادن علاقه به موضوعاتی که پیش از این، جذاب و لذت بخش بودند 

 خلق پایین، گریه زیاد یا احساس ناتوانی برای گریستن 

  احساس تنهایی حتی در جمع 

 مبود انرژیخستگی و ک 

 قراریبی 

 های طولانی شبانهخوابیاندازه و برخلاف عادات عادی و یا بی مشکلات خواب، مانند خوابیدن بیش از 

 افزایش وزن طی ی  ماه به میزان نیم  می شودهایی که در افسردگی بررسی کاهش یا افزایش اشتها و وزن: یکی از نشانه

رمونی و ... نداشته وافه وزن دلایل موجه پزشکی مانند بارداری، مشکلات هدرصد وزن شخص است. در شرایطی که این اض
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از لحاظ روانشناختی توسط متخصصین حوزه سلامت روان بررسی  بایدسریع وزن هم مهم است و فرد و کاهش شدید  ،باشد

 شود.

  انگیزمنفی یا غمانتظار برای اتفاقات ناگوار بدون شواهدی که این انتظار را تایید کند و داشتن افکار 

 احساس یأس و ناامیدی 

 افکاری در مورد مرگ و خودکشی 

 کاهش حافظه و تمرکز 

توان با او صحبت ردی است که در مرحله اول میممکن است افسرده باشد، پزش  عمومی محل سکونت بهترین فد کنفکر میفرد اگر 

 مات بیشتر در اختیار قرار دهد.تواند علاوه بر شروع درمان، اطلاعاتی در مورد خدمیپزش  د. کر

 

 استرس

ی  حقیقت در زندگی است، هر کجا  سترسا .تأثیر بگذارد تواند روی رفتار یا حتی روی اندام و زیبایی صورتمینیز  «فشار روانی»

  .ردرا مدیریت ک استرستوان توانیم از آن اجتناب کنیم، ولی میباشیم و هر کاری انجام دهیم نمی

می در انسان ایجاد تنش کند، استرس زا یا عامل تنیدگی نامیده روانی است و هر محرکی که  فشار به معنی شناسیروان در استگرس

، ممکن است عاملی برای فردی ایجاد استرس کند ولی در فرد دیگر، به هیچ بدلایل مختلف ایجاد می شود. استرس در افراد شود

 عنوان استرس ایجاد نکند.

 از فعالیت های روزانه، لیستی با تهیه هااولگویگتردن کمشگخص از جمله:  وجود دارد برای مدیریت استرسمتعددی راهکارهایی 

، پذیرفتن تغییرات، تمرین های تمدد اعصابروش، سبگ  زندگگی سالگم در پیش گرفتن، های استرستمرین مگواجهه با موقعیت

کارهای پیشنهادی می توان که با مراجعه به مشاور سلامت روان و بکارگیری راهروی آوردن به معنویات و ...  ،گگفتگن« نگه»مهارت 

 برای غلبه بر این شرایط کم  کند.اهکارهای تغذیه ای نیز می تواند اما در شرایط استرس ر کردبر استرس خود غلبه 

 

 اضطراب

به  اضطراب فراگیراست. « اختلال اضطراب فراگیر»تجربه  می شودای اختلال دیگری که منجر به تغییر سب  زندگی و عادات تغذیه

در های خاصی مربوط نباشد. که در آغاز ممکن است به رویدادها و موقعیت می شوداحساس مبهم و گسترده اضطراب اطلاق  نوعی

ماه در مورد چند واقعه یا فعالیت )مانند عملکرد شغلی  6این اختلال اضطراب و نگرانی بیش از حد، در بیشتر روزها حداقل به مدت 

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%D9%88%D8%A7%D9%86%E2%80%8C%D8%B4%D9%86%D8%A7%D8%B3%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%81%D8%B4%D8%A7%D8%B1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%81%D8%B4%D8%A7%D8%B1
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علائمی مانند بیقراری یا احساس عصبی بودن، به فرد و  می شودها برای فرد دشوار این نگرانیکنترل و دهد روی می یا تحصیلی(

 کند.راحتی خسته شدن، مشکل در تمرکز، تحری  پذیری، تنش عضلانی، تپش قلب شدید، اختلال خواب و ... را تجربه می

 

 ؟می شودچه عاملی باعث تداوم اضطراب 

. اگر فردی شخصیت مضطرب و نگران داشته باشد، احتمالا احساس می شودالعمر و مشکلی مادامبعضی اوقات اضطراب تداوم دارد 

 اضطراب را به صورت عادت در خود دارد. 

کرده و عملکرد را مختل  دادهکنترل اوضاع و روال معمول زندگی را از دست فرد ای است که اندازه های فوق بهاگر علائم و نشانه

های مدیریت زمان و . اما در بسیاری از موارد استفاده از مهارتگرفته شودتخصصین حوزه سلامت روان کم  از ملازم است ؛ است

مدیریت خشم، مهارت حل مساله و تصمیم گیری در کنار سب  زندگی سالم با خواب کافی، رژیم غذایی متعادل و مناسب، ورزش 

 ند.های اضطراب آور کم  کرا در موقعیت فردتواند منظم می

 

  و اضطراب  استرسافسردگی و برای کاهش  تغذیه ایکلی  پیشنهادهای

  خوردن ی  وعده  شود.های آماده اکتفا می و یا به صبحانه می شودروزتان را با صبحانه شروع کنید. این نکته مهم معمولا فراموش

عیت گوارشی آمادگی برای خوردن غذا در دهد. اگر وضشروع ی  روز خوب را نوید می ،صبحانه کامل به همراه نوشیدنی گرم

د و از نوشیدنی گرم )مثل چای صبح زود از خواب برخیز ،وضعیت جسمانی گیآمادشود فرد برای  صبحگاه را ندارد پیشنهاد می

خم ند تهای کم حجم شامل غلات پخته مانند نان تازه و یا غلات نیمه آماده مانند جوپرک، پروتئین ماندم کرده کم رنگ( و وعده

 د.مرغ، لبنیات و ... استفاده کن

  آرامش کسب  رف صبحانه برایاز زمان ص کنند وعادات تکراری خود را با ملاقات دوست و یا همکار در هنگام صبحانه عوض

 د.استفاده کرده و لذت ببرن

 ر صورت مصرف مکرر در شبانه روز، کرده و دها( و تئین بالا )چای غلیظ( را متعادل هایی با کافئین )انواع قهوهمصرف نوشیدنی

 .نمایندداده و مصرف آب را جایگزین کاهش  میزان مصرف را

  در منزل قبل از صرف ناهار سفره و میز را  گرفته شود ودر نظر خارج از پشت میز کاری و همیشه برای صرف ناهار زمانی خار

های روزانه است. مطالعه، پاسخ دادن به ر در هنگام صرف وعدهتلویزیون، فیلم و یا اخبا تماشای ،د. از عادات اشتباهنآماده کن

 .کنندهای تلفن را در هنگام صرف غذا ترک های الکترونی  و دیدن پیغامنامه
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حفظ سلامتی است. در واقع افرادی که تحت فشار استرس قرار دارند با گرفتن ی   عامل مهمی برایمدیریت استرس و اضطراب 

موثر مصرف مواد ی های گرفته تا فشار خون بالا و ناراحتی قلبی، بیشتر از دیگران آسیب پذیرند. یکی از روشبیماری از سرماخوردگ

 های مدیریت اضطراب و استرس افزایش دهد.تواند قدرت ذهنی و بدنی را برای بکارگیری مهارتغذایی است که می

تر این است که کیفیت رژیم ست کم دو معنا دارد. معنای معمول، د«خوریدشما همان چیزی هستید که می»ضرب المثلی با مضمون 

مواد شیمیایی تشکیل دهنده غذا و بدن » ، منظورمعنی دیگرو درباشد  فردغذایی می تواند تعیین کننده ظاهر، کردار و احساسات 

کدام از این مواد، آثار مشخصی بر  هر است کهها و مواد معدنی ها، ویتامینها، پروتئینها، چربیانسان؛ شامل آب کربوهیدرات

های(  بدن می گذارد و بسیاری از احوالات روانی و عملکردهای روانشناختی ما را هم های )سلولفرآیندهای سوخت و ساز همه یاخته

در مدیریت  ، کلسیم و آبنیزیم، آهن،  مB6 ، B12ویتامین به خصور  Bهای گروه تحت تاثیر قرار می دهند. دریافت کامل ویتامین

با پیروی از ی  برنامه غذایی صحیح و رعایت دو اصل تعادل و تنوع در استفاده از  تاثیرگذار است.خلق و مواجهه با استرس بسیار 

غلات، گروه سبزی ها، گروه میو ه ها، گروه شیر و لبنیات، گروه گوشت  وهای غذایی اصلی و جایگزین های آنها شامل گروه نان  گروه

بهبود  درو ید تامین می شوند. ریزمغذی ها  Dغ و گروه حبوبات و مغزها تمام ریزمغذی های مورد نیاز بدن بجر ویتامین و تخم مر

 عملکرد سیستم عصبی  و کنترل اضطراب و استرس نقش مهمی دارند.

یم خلق و قدرت مدیریت سالم در کنار حذف مصرف دخانیات و مشروبات الکلی؛ ضامن تنظرفتارهای خوردن مطابق با سب  زندگی 

 ها است.بهتر در اتفاقات روزمره زندگی و بحران

د؛ بعضی از آنها، مانند ی  کاسه غلات صبحانه، سطح سروتونین بدن )ی  ماده کننهای متفاوت در بدن عمل میاین غذاها به روش

ی هورمون هادرنالین بدن را کاهش دهند، توانند سطح کورتیزول و آدهند. بعضی دیگر میآرامش بخش برای مغز( را افزایش می

تواند، بوسیله تقویت سیستم میصحصح گذارند. در نهایت ی  رژیم غذایی استرس زایی که در طول زمان عوارض بدی را بر بدن می

 .ایمنی بدن و پایین آوردن فشار خون اثر استرس را خنثی نماید

 : می بخشند را بهبود و اضطراب  استرس ،افسردگیمواد غذایی که 

 )مواد نشاسته ای( کربوهیدرات های پیچیده -1

مصرف کربوهیدرات های پیچیده موجب افزایش تولید سروتونین می شود. سروتونین ی  انتقال دهنده شیمیایی است که 

ده باعث آزاد سازی درصورت کاهش سطح ان در خون افسردگی بروز می کند. مصرف مواد غذایی حاوی کربوهیدارت پیچی

 شدههای بدن  های موجود در خون به جز تریپتوفان جذب سلوله تمام اسید آمین می شودد. انسولین باعث سولین می شوان
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مقدار سروتونین در  ،تبدیل به سروتونین و با به مغز وارد شده ه،در نتیجه مقدار زیاد تریپتوفان در جریان خون باقی ماند و

 مغز افزایش می یابد.

 

که به کندی هضم می  پیچیده دارای کربوهیدرات های ان سروتونین در خون بالا بماند بهتر است از مواد غذاییبرای این که میز

 ذرت ،جو دوسر سبوسدار، سیب زمینی، نان، برنج، ماکارونی، حبوبات  زکربوهیدرات های پیچیده عبارتند ا .شودشوند استفاده 

اما کاهش شدید یا حذف  .غذایی نشاسته ای موجب اضافه وزن و چاقی می شود به خاطر داشته باشید که مصرف زیاد مواد. . و..

درصد انرژی مصرفی از  65تا  45 آن جهت کاهش وزن به هیچ وجه توصیه نمی گردد و در ی  رژیم غذایی متعادل باید

 باشد. پیچیده ی کربوهیدرات هاکربوهیدرات مخصوصا 

  میوه ها سبزی ها و -2

دریافت کافی هستند.  cسبزی ها و میوه های تازه که بصورت خام مصرف می شوند حاوی مقادیری ویتامینبطور کلی تمام انواع 

 C میزان ویتامین ،استرسو  افسرگیاسترس بسیار مهم است. در واقع در دوره های طولانی مدت  و افسرگیبا  قابله در م Cویتامین 

است. منابع غذایی  کم  کنندهبسیار در این شرایط  Cغنی از ویتامین  ذاییدر غده آدرنال کاهش می باید. بنابراین مصرف مواد غ

انواع مرکبات، کیوی، توت فرنگی، خربزه، سبزی هایی مانند گوجه فرنگی، فلفل سبز، انواع فلفل  :عبارتند از  این ویتامین  غنی از

 ری.پیازچه، جعف ،انواع سبزی های تازه مثل شاهیو گل کلم ، کلم ،یهای دلمه ا
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واحد میوه مصرف شود  2-4واحد سبزی و  3-5توصیه می شود روزانه می باشند.  C  انواع سبزی خوردن نیز منابع خوبی از ویتامین

 باشد.   cو حداقل ی  واحد از سبزی و میوه مصرفی از منابع غنی از ویتامین 

 

 هاآنتی اکسیدان منابع  -3

در  .شوندهای آزاد میهایی به نام رادیکالفظت در برابر آسیب سلولی ناشی از مولکولها ترکیباتی هستند که باعث محااکسیدانآنتی

های تخریب ترین راه مبارزه با آنها و بازسازی سلولها به عنوان اصلیآید، آنتی اکسیدانهای آزاد به میان میهر جا که نامی از رادیکال

 .شوندها میهای آزاد و افزایش ایمنی بدن در مقابل انواع بیماریبین بردن رادیکالها باعث از شوند. زیرا آنتی اکسیدانشده مطرح می

 

 

 می شود.استرس های فیزیولوژیکی و محیطی در خون و  گیدافسرمخربی که در اثر کاهش عوامل شیمیایی  ها باعث اکسیدان آنتی

 گوجه فرنگی، فلفل دلمه .ابع غنی این ویتامین ها هستندسبزی ها و میوه ها من و موجود است C و E های این خاصیت در ویتامین

فکری و آرامش اعصاب نقش به سزایی ایفا می  قوایدر تقویت  C ، مرکبات، توت فرنگی، کیوی به علت داشتن ویتامین، فلفلای

ده و باعث تقویت سیستم آور  را پاییناسترس  و گیدافسرموجود در مرکبات می تواند سطح هورمون ایجاد کننده  C ویتامین .کنند
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لایه چربی دیواره سلول و در داخل سلول قرار دارد و از بروز  که در است هایی آنتی اکسیداناز  ییک E ویتامین .ایمنی بدن شود

  .از این رو کمبود آن عوارض زیادی را در پی خواهد داشت جلوگیری می کند، داخل عروق و سکته های قلبی تخریب در دیواره سلول

 

، جوانه گندم، مغزها، دانه میوه ها، غلات سبوس دار، سبزی های دارای برگ سبز تیره مثل جعفری عبارتند از E ویتامینمنابع برخی 

تابگردان ذرت وکلزا و سویا، زرده تخم مرغ، جگر، آف روغن وغن های گیاهی مثلتمام  ر .برگه های تیره رنگ کاهو برگ چغندر و

 . ... و وچربی شیر و لبنیات ، میگ

نیاز شما را برآورده می سازد.  در غذا آفتابگردان مایع مثل روغن ذرت، سویا، کنجد، زیتون و غذاخوری روغنقاشق  2مصرف روزانه  

های مایع استفاده کنید و  به جای مصرف روغن انواع برای پخت و پز از مورد نیاز   E از این رو توصیه می شود برای تامین ویتامین

 از روغن زیتون استفاده کنید. ،الادس درسس 

 منیزیمغذایی منابع -4

کم  می با استرس مقابه  برایاین ماده به بدن  .سیستم اعصاب مرکزی می شودسازی  آرامکه باعث ماده ای معدنی است منیزیم 

 .م نسبت به سایرین می باشنداسترس زیادی را تجربه می کنند نیازمند مقدار بیشتری منیزی یلهر دلی به. همچنین افرادی که کند

منیزیم یکی از مواد مغذی موجود در سبزی ها می باشد که با خوردن مقدار مناسبی از سبزیجات، منیزیم خون افزایش یافته و در 

خون در بدن متعادل شده و باعث کاهش سردرد و خستگی ناشی از افسردگی و  نتیجه کورتیزول ) هورمون ایجاد کننده استرس(

 می شود. استرس

سویا، غلات  ،فناج، کاهو، جعفری ، برگ چغندر (، کلم پیچ، کدو تنبل)اس برگ سبز تیره با : سبزیجاتعبارتند ازبهترین منابع منیزیم 

 ...   و خودسبزن لبنیات مخصوصا شیر،، مغزهادانه ها و سبوس گندم، جو، ذرت، آجیل، مخصوصا سبوس دار 

  B هویتامین های گروغذایی   منابع -5

استرس کم   افسردگی و کاهشدهد که به تنظیم خلق و خو و میزان سروتونین مغز را افزایش می   Bهای گروه ویتامینمصرف 

سلامت روان افراد اثر  بر  B9، اسید فولی  یا B6،  B12به خصور  Bتحقیقات نشان داده که کمبود ویتامین های گروه  .می کند

  .گذار است
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بر روی زنان سالمند دارای افسردگی شدید نشان داد که بیش از ی  چهارم این افراد دچار کمبود   2009ال تحقیقی در سنتایج 

 ،مرغ(تخم  ،ماهی ،گاو  ،فندگوس ،مرغ  گوشتحیوانی ): انواع غذاهای عبارتند از   B12بهترین منابع ویتامین هستند. B12 ویتامین

  .پنیر( ،ماست ،)شیرلبنیات 

)ماده کلیدی موثر در فعالیت آنزیم ها( در ساخت انتقال دهنده های عصبی همچون سروتونین   عنوان ی  کوآنزیم به  B6ویتامین 

 کمبود سروتونین و درنتیجه ایجاد افسردگی می شود.به  است که کمبود آن منجر

 

 تخم مرغ  و سیب زمینی ،ات برگ سبز، موز، سبزیجدریایی، غذاهای ماکیانمرغ و گوشت،  :عبارتند از  B6بهترین منابع ویتامین 

تواند فرد را  های مهم در حفظ سلامت سیستم عصبی است که کمبود آن می یا فولات یا اسید فولی  یکی از ویتامین B9ویتامین 

ر از حد سطح خونی فولات آنها پایین ت معمولادر معرض خطر ابتلا به اختلال عصبی قرار دهد. افرادی که مبتلا به افسردگی هستند 

دهند. بر  به درمان با داروهای ضد افسردگی جواب می این بیماران درصد 7تنها   و ی  بررسی نشان داده است که طبیعی است

ی از روانپزشکان برای درمان افسردگی و بهبود اثربخشی داروهای ضد افسردگی اسید فولی  تجویز می کنند. همین اساس بسیار

، میوه ها  : سبزیجات برگ سبز تیره رنگ همچون اسفناج، انوع سبزی مثل جعفری، کاهو،بارتند ازع  B9بهترین منابع ویتامین 

 حبوبات و جگر.

 Dویتامین منابع  -6

های بدن محسوب می شود.چون این ویتامین تحت اثر نور خورشید در  و استخوان اعصابی  ویتامین مهم برای سلامت  Dویتامین 

براساس  کند. به حفظ سلامت روان کم  می Dی در معرض نور آفتاب یا دریافت مکمل ویتامین بدن سنتز می شود  قرار گیر

عامل تولید این ویتامین در زوال عقل و افسردگی نقش مهمی دارد. نورخورشید ، در اوتیسم  Dتحقیقات انجام شده کمبود ویتامین 

افراد  روز اختلالات خلقی و افزایش خطر ابتلا به افسردگی هستند.با ب Dارتباط کمبود ویتامین  است. نتایج تحقیقات بیانگرپوست 

 دریافت کنند.  Dواحد روزانه ویتامین  600بالغ باید روزانه 
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ماهی های چرب،  مصرف غذاهایی نظیر جگر، مواجهه با نور مستقیم ) نه از پشت شیشه ( خورشید، ،Dویتامین  راه تولیدبهترین 

مانند شیر گاو، شیر سویا و غلات هستند. به دلیل تغییر در شیوه زندگی و استفاده با این ویتامین نی شده زرده تخم مرغ و غذاهای غ

  Dپوست افراد به اندازه کفایت در معرض نور خورشید قرار ندارد و از طرف دیگر منابع غذایی فقیر از ویتامین ،از کرم های ضد آفتاب

د بخشی از نیاز روزانه بدن به این ویتامین نغنی می شوند از جمله شیر و لبنیات می توان D هستند. برخی مواد غذایی که با ویتامین

 Dی  پرل ویتامین جوانان طبق برنامه کشوری، ماهانه  کلیه لازم است Dبرای پیشگیری و کنترل کمبود ویتامین   د.نرا تامین کن

 .هزار واحدی مصرف کنند 50

 آهنغذایی  منابع -7

ود و این تغیرات نه تنها آهن منجر به اختلال در متابولیسم یکی سری مواد شیمیایی در انتقال پیام های عصبی می شکمبود عنصر 

و می تواند خطر  هشدو مهارت های حرکتی می شوند بلکه منجر به مشکلات روحی و روانی ان حافظه و تونایی یادگیری باعث نقص

 ابتلا به افسردگی را افزایش دهد.

حبوبات و کاهو، برگ چغندر، جعفری، های سبز تیره مثل مرغ، سبزیجات دارای برگماهی، زرده تخممرغ، شت قرمز، جگر، گو

، توت خش ، کشمش، خرما و انواع مغزها مثل پسته، بادام، فندق انجیر خش ها )هلو، زرد آلو، آلو(،  های خش  مخصوصا برگهمیوه

 آهن موجود در اسفناج بدلیل وجود اگزالات قابل جذب نیست.  .ن هستندبهترین منابع خوراکی آهو گردو 
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 سلنیم منابع غذایی-8

ی تیروئید و تقویت سیستم ایمنی هورمون های  آنتی اکسیدان است که در تولید  وی شناخته شده رسلنیم ی  ماده معدنی ضرو

با تغییرات روحی و روانی در ارتباط است. در واقع  این ماده بودبدن نقش بسزایی دارد. نتایج تحقیقات نشان داده است که که کم

 کمبود سلنیم احتمال ابتلا به افسردگی را سه برابر می کند.

، غلات ،سبوس گندم ،مخمرآبجومیگو،  ،غذاهای دریایی مثل انواع ماهی عبارتند از: سلنیممهمترین منایع غذایی 

 هستند.  آجیل و کنجد ،آفتابگردان تخم

 تخم مرغ -9

ی  ماده غذایی مفید برای پیشگیری از    B12و  B6های تخم مرغ به دلیل  ارزش غذایی بالا و داشتن آهن، تریپتوفان و ویتامین

 ابتلا به افسردگی و حتی کنترل افسردگی در بیماران مبتلا است.

  یاچ-10

تحقیقات ثابت کرده است که افرادی که روزانه چای می نوشند نسبت به افرادی که چای نمی نوشند، به مراتب احساس آرامش  

فنجان چای در روز برای  2-3نوشیدن   ر شرایط استرس زا پایین تر است. بنابراینبیشتری دارند و سطح هورمون کورتیزول آن ها د

کافئین است.  دلیل وجودنوشیدن چای و قهوه به  با . خاصیت رفع خستگیرفع خستگی وحفظ آرامش سیستم عصبی مناسب است

 کافئین ی  فنجان چای کمتر از ی  سوم کافئین ی  فنجان قهوه می باشد.

https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%85%D8%AE%D9%85%D8%B1_%D8%A2%D8%A8%D8%AC%D9%88&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%85%D8%AE%D9%85%D8%B1_%D8%A2%D8%A8%D8%AC%D9%88&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%B3%D8%A8%D9%88%D8%B3_%DA%AF%D9%86%D8%AF%D9%85&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%B3%D8%A8%D9%88%D8%B3_%DA%AF%D9%86%D8%AF%D9%85&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%BA%D9%84%D8%A7%D8%AA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%BA%D9%84%D8%A7%D8%AA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D9%81%D8%AA%D8%A7%D8%A8%DA%AF%D8%B1%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D9%81%D8%AA%D8%A7%D8%A8%DA%AF%D8%B1%D8%AF%D8%A7%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D9%86%D8%AC%D8%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D9%86%D8%AC%D8%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D8%AC%DB%8C%D9%84
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D8%AC%DB%8C%D9%84
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 مغزها   -9

باعث ، بادام و ... در شرایط استرس زا، باعث افزایش فشار خون و ضربان قلب می شود. خوردن روزانه مقداری پسته هورمون آدرنالین

چون اصولا مغزها چربی بسیار  .دنآهن و روی می باش ،، منیزیمEمغزها دارای ویتامین کنترل میزان ترشح این هورمون می شود. 

مصرف زیاد باید بخاطر داشت که ولی  ،از نوع چربی های سالم و انواع غیر اشباع می باشد ن نوع چربی عمدتاایهرچند  ،دارندبالایی 

 وزن و چاقی شود.باعث اضافه می تواند  مغزها

 

 3امگا منابع غذایی  -10

دارد. این اسیدهای  ها وجود داشته و ویژگی های خاصی یکی از اسیدهای چرب ضروری است که در ساختمان برخی چربی 3امگا  

چرب را به این دلیل ضروری نامیده اند که برای ادامه حیات کاملا ضروری اند و توسط بدن انسان قابل تولید نیستند و حتما باید از 

ایکوزا  ، )ALA(لینولنی  اسید-آلفا: اند ازاز سه اسید چرب تشکیل شده که عبارت 3مگا ا .و مکمل ها تامین شوند اییرژیم غذ طریق

 (DHA) دوکوزاهگزائنوئی  اسید و (EPA) پنتانوئی  اسید

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%B3%DB%8C%D8%AF_%D9%84%DB%8C%D9%86%D9%88%D9%84%D9%86%DB%8C%DA%A9
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%B3%DB%8C%D8%AF_%D9%84%DB%8C%D9%86%D9%88%D9%84%D9%86%DB%8C%DA%A9
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%DB%8C%DA%A9%D9%88%D8%B2%D8%A7_%D9%BE%D9%86%D8%AA%D8%A7%D9%86%D9%88%D8%A6%DB%8C%DA%A9_%D8%A7%D8%B3%DB%8C%D8%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%DB%8C%DA%A9%D9%88%D8%B2%D8%A7_%D9%BE%D9%86%D8%AA%D8%A7%D9%86%D9%88%D8%A6%DB%8C%DA%A9_%D8%A7%D8%B3%DB%8C%D8%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%DB%8C%DA%A9%D9%88%D8%B2%D8%A7_%D9%BE%D9%86%D8%AA%D8%A7%D9%86%D9%88%D8%A6%DB%8C%DA%A9_%D8%A7%D8%B3%DB%8C%D8%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AF%D9%88%DA%A9%D9%88%D8%B2%D8%A7%D9%87%DA%AF%D8%B2%D8%A7%D8%A6%D9%86%D9%88%D8%A6%DB%8C%DA%A9_%D8%A7%D8%B3%DB%8C%D8%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AF%D9%88%DA%A9%D9%88%D8%B2%D8%A7%D9%87%DA%AF%D8%B2%D8%A7%D8%A6%D9%86%D9%88%D8%A6%DB%8C%DA%A9_%D8%A7%D8%B3%DB%8C%D8%AF
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انواع ماهی  ،انکت گردو، بذر در میان مواد غذایی گیاهی، مغز نقش مهمی در کاهش التهاب و بهبود عملکرد مغز و حافظه دارد. 3امگا 

 .هستند 3امگا  میزان دارای بیشترین بذرک تخمتخم کتان و ، کدو ، تخمماهی آزاد، ماهی قزل آلا، ماهی تن و ماهی سالمون() و آبزیان

 .هستند 3حاوی امگا و روغن کانولا  کنجد ،گیاهان نیز روغن های سویا، آفتابگردان، دانه کتان و گردو، فندق بین در

 

باعث  3امگا  موثرترین درمان می باشد. DHAدر صد  40و  EPAدرصد  60مکمل روغن ماهی برای درمان افسردگی با ترکیب 

در خون  3بهبود خلق و خو، رفتار و شخصیت اشخار می شود. نتایج تحقیقات نشان می دهد افرادی که میزان اسیدهای چرب امگا 

آنها کم است، نسبت به دیگران رفتار متغیرتر و دیدگاه منفی تری دارند و دارای علائم خفیف افسردگی هستند، در عین حال افرادی 

 .بیشتری در خون خود دارند، سازگارترند 3گا که اسیدهای ام

 رویمنابع غذایی  -11

بعد از آهن بیشترین درصد مقدار ریزمغذی مورد نیاز بدن را به خود اختصار  و بسیار ضروری برای انسان استریز مغذی   یروی 

انسان نقش موثری  و روانی مت جسمانیبدن موجودات زنده است و در سلا ها آنزیم در این عنصر فعال کننده بیش از ده داده است.

درصد شانس ابتلا به افسردگی می شود. سطح پایین روی  50تا  30. افزایش دریافت روی در سالمندان باعث کاهش کندایفا می

تلال روانی افسردگی را نسبت به درمان  مقاوم می کند و کمبود این عنصر تاثیر داروهای ضد افسردگی را در مبتلایان به این اخ ،سرم

 .دهد کاهش می

ها و سبزی های برگ سبز منابع میوه. های آنر، حبوبات، شیر و فرآوردهگوشت قرمز، مرغ، ماهی، جگ عبارتند از: منابع عمده روی

 محسوب می شوند.فقیر این عنصر 
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  مواد لبنی شیر و -12

می شود. شیر همچنین حاوی آنتی اکسیدان ها است  کلسیم موجود در شیر باعث کاهش اسپاسم عضلانی و ایجاد آرامش در بدن 

بع خوبی امن  پنیر( ماست وهمچون مواد لبنی )  . شیر ومی شود هستند که با استرس در ارتباط که به از بین بردن رادیکال های آزاد

 استرس با مقابله هایهرا از یکی کم  می کند. استرسو  افسرگیمصرف انها به کاهش  و نیز هستند B12 و  B2از ویتامین های 

 پیش سندرم و خوابی بی اضطراب، کننده برطرف کلسیم، که اندکرده کشف محققان. است گرم شیر لیوان ی  خوردن خواب، از قبل

 .کنندمی پیشنهاد را چرب کم شیر تغذیه، متخصصان البته. است قاعدگی از

 

  تریپتوفانمنابع    -13

خواب آرام  داشتنبرای  فراهم می کند. شفرد آرامش می دهد و خواب راحت تری را برایبه است که ی  نوع اسید امینه  تریپتوفان  

 .توصیه می شودو...  آجیل، تخم مرغ، موز، سیب، شیر بوقلمون، غذاهای حاوی تریپتوفان بالا مانند مرغ، پنیر،مصرف و راحت تر، 

مقدار کمی  مصرفپس  به سروتونین می شود( نیاز به همراهی انسولین دارد.تبدیل  مغزدر )تریپتوفان  تریپتوفان برای رسیدن به مغز

 لازم است. )مانند نان یا برنج( به همراه منابع تریپتوفانکربوهیدرات

   شکلات تلخ -14 

ح هورمون شکلات تلخ نقش مهمی در درمان یا پیشگیری از افسردگی دارد. این ماده غذایی غنی از آنتی اکسیدان ها برای کاهش سطو

 دو مدت به پراسترس گرم شکلات تلخ در افراد  39مطالعات نشان می دهد که مصرف روزانه . کورتیزول در بدن است یعنیاسترس 

 .شود می کورتیزول سطوح کاهش موجب هفته
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 زعفران -15

می  از این ماده غذایی به اثبات رسیده است.دارای خوار ضدافسردگی بوده و اثرات آن در بهبود حالات روحی و خلق و خو  زعفران

 به صورت دمنوش استفاده نمود. به تنهایییا  برای طعم دار کردن چای توان در حد تعادل

 

از تاثیر آن خوار ضدافسردگی است که  دارایانجام داده اند نشان می دهد که زعفران  ایرانی  نتایج پژوهش هایی که محققان

مغز . به عقیده این محققان زعفران میزان ترشح سروتونین را در کمتر نیست داروهای ضد افسردگی مانند فلوکستین و ایمی پرامین 

 بیشتر کرده و افسردگی را از بین می برد.

 پتاسیم منابع -16

پتاسیم در  .مطالعات نشان می دهد که پیروی از ی  رژیم غذایی سرشار از پتاسیم می تواند در بهبود علائم افسردگی موثر باشد

 .وان وجود داردموز، آناناس، خرما، خرمالو، سیب زمینی به میزان فراانواع میوه ها و سبزی ها از جمله 

http://www.noskhe.com/10888/%d8%a8%d9%87%d8%aa%d8%b1%db%8c%d9%86-%da%af%db%8c%d8%a7%d9%87%d8%a7%d9%86-%d8%b6%d8%af%d8%a7%d9%81%d8%b3%d8%b1%d8%af%da%af%db%8c/
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منبع خوبی از موادمعدنی از جمله پتاسیم و منیزیم است. این موادمعدنی در بهبود سلامت استخوان و تقویت سلامت عمومی  موز

کتان برای افزایش اثرات ضدافسردگی تخم مچنین از این میوه می توان به عنوان دسر یا اسموتی ترکیب شده با پودر ه .بدن موثر است

 .ه کردآن استفاد

 تشدید می کنند:استرس را افسردگی و ی که و شرایط مواد

 کافئین -1

، قهوه، شکلات و نوشابه های گازدار وجود دارد. بسیاری از مردم در مواقع (در صورت مصرف بیش از حد تعادل) این ماده در چای

هورمون  کرده ودستگاه اعصاب مرکزی را تحری   کافئین  کافئین و مواد قندی زیاد برای رفع خستگی استفاده می کنند.  استرس از

تواند سبب اختلال  می گردد. مصرف بیش از حد کافئینمی افزایش ضربان قلب و فشار خون  افزایش داده و باعثرا زا ی استرس ها

شود، هوشیاری زمانی که این ماده در حد متعادل مصرف  .یا سر گیجه شود تگی، اضطراب، بیقراری و پریشانیبرانگیخ، در خواب

. به نظر می رسد مصرف کافئین با افزایش کلسترول و فشار افزایش می یابدافزایش یافته و فعالیت قلب، سیستم عصبی و عضلات 

اثر استرس زایی کافئین در افراد  .ادآن را به تدریج کاهش دمصرف باید  در صورت ایجاد عادت به منابع کافئین،خون ارتباط دارد. 

 .باشنداست می کافئین که منبع غنی آبمیوه، آب و چای رقیق جایگزین خوبی برای قهوه . ستمسن بیشتر ا

  شکرقند و  -2

کاهش وی غدد و همچنین تحری  پذیری، افسردگی ضاین ماده تامین کننده انرژی در کوتاه مدت بوده و سبب افزایش فعالیت بع

و مصرف زیاد قند  .لین می شود که احتمال بروز دیابت را افزایش می دهدتمرکز می شود. مصرف زیاد شکر باعث افزایش تولید انسو

بعد از  .دنشومصرف شده و ها  سلول واردتا قند ها  بدیامی افزایش  در خون شده و متعاقب آن انسولین قند خون افزایش شکر باعث

هورمون های  ب شده و سبب تحری  ترشحمحسو استرس می شود که این افت قند برای بدنبدن دچار افت قند خون  مدت کوتاهی

 جسمانی می شود.اختلالات روانی و و در نتیجه زمینه ساز استرس 
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 نمک -3

عروقی –بالاست. در کشور ما مهمرترین علل مرگ و میر بیماری های قلبی  فشار خونو مهمترین عامل خطر   تسهیل کنندهنم  

 بهداشتد. مصرف زیاد نم  مهمترین علت فشار خون بالاست . سازمان جهانی است و فشار خون بالا در بروز آن نقش مهمی دار

گرم )ی  قاشق مرباخوری( نم  از کلیه مواد غذایی روزانه باید مصرف شود . مطالعات انجام شده  5توصیه کرده که روزانه کمتر از 

در سال  STEPsشد. بر اساس نتایج مطالعه برابر مقدار توصیه شده می با 2ست که مصرف نم  بیش از ان آحاکی از در کشور 

گرم ( روزانه نم  مصرف می کنند. مصرف زیاد نم   5سال به میزان توصیه شده )کمتر از  34تا  18درصد گروه  5کمتر از ،  1395

 نیز می شود.   ) سدیم ( علاوه بر فشار خون بالا موجب پوکی استخوان و برخی انواع سرطان ها مثل سرطان معده و عدم ثبت هیجانی

و انواع شور، چیپس کنسرو ها، از مصرف هله هوله ها و غذاهای آماده حاوی نم  مانند سوسیس، کالباس، همبرگر،  توصیه می شود

ذایی مختلف از هم چنین به نم  پنهان که در مواد غ .دشو پرهیزو آجیل های شور فراورده های غلات حجیم شده مثل انواع پف  

با  .رین منبع نم  دریافتی نان استدر ایران مهمت .، زیتون و خیار شور توجه شودها، پنیر، کش ، انواع ترشی جمله  انواع سس

وسط سرانه متاز نم  مصرف مردم از طریق نان ) درصد به ی  درصد، می توان روزانه سه گرم 2.3کاهش استاندارد میزان نم  نان از

تهیه شود که نان های شور و پرنم  خودداری کرده و از نانوایی هایی نان  مصرف از تگرم در روز( تامین شود. لازم اس 310مصرف 

 کمتر از ی  درصد( را رعایت می کنند.استاندارد نم  نان )

 غذاهای حیوانی -4

 .مصرف بیش از حد غذاهای حیوانی مخصوصا گوشت قرمز سبب افزایش هیجان و استرس می شود
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 غذاهای پرچرب و سرخ کرده-5

از جمله غذاهای سرخ شده، فست فودها، چربی های اشباع غذاها سبب ضعف سیستم ایمنی می شوند. از مصرف غذاهای حاوی  این

اضافی بر سیستم قلب و و بار و انسداد عرروق شده د. چربی ها سبب چاقی رپرهیز کباید به ، مغز و دنکره، روغن حیوانی، کله و پاچه

 عروق وارد می کند. 

 

  گرسنگی-6

حذف کردن وعده غذایی مخصوصا وعده های اصلی غذا موجب  افسردگی می گردد. استرس و در طولانی مدت سبب گرسنگی باعث

ثابت ماندن قند خون در حد معینی برای عملکرد  .می شودکاهش قند خون و  برای کار و فعالیت های روزانهکافی عدم تامین انرژی 

 طبیعی مغز لازم است.

  گیاهخواری -7

نقش داشته باشد. چرا که یکی از مشکلات رژیم گیاه خواری  به دلیل حذف منابع  استرسگیاهخواری می تواند در ایجاد افسردگی و 

 این ویتامین نقش مهمی در سلامت سیستم عصبی دارد.است.   B12حیوانی ایجاد کمبود

  گلوتن-8

تلا به بیماری سلیاک قابل هضم و جذب نیست. بیماری سلیاک ی  گلوتن ی  ترکیب پروتیئنی در گندم و جو است که در افراد مب

اختلال خود ایمنی روده باری  با زمینه ژنتیکی است که موجب می شود سیستم ایمنی بدن بر اثر مصرف پروتئین گلوتن به پرزهای 

 روده کوچ  حمله کرده و سبب اختلال در جذب مواد مغذی شود.
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اران مبتلا یه سلیاک می تواند علاوه بر مغذایی فاقد گلوتن پیروی کنند. وجود گلوتن در رژیم غذایی بیبیماران سلیاکی باید از رژیم  

حتی آلرژی به  تشدید عوارض بیماری، تاثیرات جدی بر خلق و خوی بیماران داشته باشد و خطر بروز افسردگی را افزایش دهد.

در حال حاضر انواع نان و بیسکویت  .تواند منجر به افسردگی شودشد نیز میپروتئین گندم در صورتی که فرد از آن اطلاع نداشته با

فاقد گلوتن در کشور تولید شده و افراد مبتلا به سلیاک می توانند از این مواد بدون نگرانی از مشکلات گوارشی و عوارض ناشی از آن 

 مصرف نمایند.

 الکل-9

برد. بعلاوه، مصرف زیاد الکل در ارتباط اجتماعی فرد مشکل ر افسردگی را بالا میهای شیمیایی مغز را بر هم زده و خطالکل فعالیت

 . می شودتنهایی و درنتیجه افسردگی فرد  کند و باعثایجاد می
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 HIV ایدز ه وتغذی

 و جهان وضعیت ایدز در ایران

 :آمار جهان

وی شناسایی شده با اچ آی  میلیون نفر 1.7،  2018. در سال زندگی می کنند HIVبا  نفر در دنیا  میلیون  37.9طبق آخرین آمار 

 اند .

 آمار ایران:

ع مدیریت داده نفر در کشور مبتلا به اچ آی وی هستند. براساس نظام جام 60000مطابق روش های آماری تخمین زده می شود که 

 21635از بین افراد مبتلا به اچ آی وی شناسایی، ثبت و گزارش شده  1398های الکترونی  اچ آی وی کشور، تا پایان شش ماهه اول 

نفر  14395دریافت خدمات به مراکز ارائه دهنده خدمت مراجعه می کنند و تعداد  ینفر برا 15646د که از این تعداد نفر زنده هستن

 ان قرار دارند.تحت درم

انتقال و درصد ابتلای زنان و مردان در سال های  روشد اما الگوی ن% را زنان تشکیل می ده 18% کل موارد را مردان و  82اگرچه 

% موارد ثبت شده را زنان و  31، 1398اخیر تغییر کرده است به گونه ای که از کل موارد شناسایی و گزارش شده در شش ماهه اول 

 ا را مردان تشکیل می دهند.% آنه 69

% از موارد شناخته  75سال بوده اند و  35تا  20% از کل موارد شناخته شده در زمان تشخیص، در گروه سنی  50باید توجه داشت 

 الگوی انتقال سنی در سال های اخیر تغییری نکرده است. وبوده اند  45تا  20شده در زمان  تشخیص، در گروه سنی 

اند به ترتیب، تزریق با وسائل مشترک تا کنون در کشور به ثبت رسیده 1365که از سال  اچ آی وی در بین کل مواردی علل ابتلا به

درصد( بوده است. راه انتقال در  1.7و انتقال از مادر به کودک ) درصد(22.2درصد(، رابطه جنسی )60.1در مصرف کنندگان مواد )

 .% از این گروه نامشخص مانده است 15.8

درصد از این موارد مربوط به خون و فرآورده های خونی در سال های پیش از اجرای سیاست  0.2لازم به ذکر است که راه انتقال  

 پالایش صد در صدی خون سالم توسط سازمان انتقال خون می باشد.

%موارد اعتیاد  22مالی انتقال در تشخیص داده شده اند راه احت 1398این در حالی است که در بین مواردی که در شش ماه اول 

% درصد راه احتمالی بیان نشده است. ضمنا هیچ مورد ابتلا جدیدی   29% مادر به کودک و در  2.6% روابط جنسی،  46.6تزریقی، 

 از طریق خون و فرآورده های خونی ثبت نشده است.

http://ircha.tums.ac.ir/index.jsp?fkeyid=&siteid=95&pageid=5505
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 ایدز چیست؟

فرد تحت درمان قرار  مدتی کهتا آخر عمر حتی  با ورود به بدنس . ویرودنامیده می شو HIVویروسی است که عامل این بیماری 

 و ، ویروس در خون و ترشحات مختلف بدن )نظیر ترشحات جنسی مردانه و زنانهایدزافراد مبتلا به در . باقی می ماند، در بدن بگیرد

می حتی اگر به ظاهر کاملاٌ سالم باشد رخطر با داشتن رفتارهای پ ایدزست که فرد مبتلا به ا نکته مهم این وجود دارد.شیر مادر( 

است اما کاملاٌ احساس سلامتی می کند چرا که سیستم دفاعی  ایدزتواند بیماری را به دیگران منتقل کند. این مرحله فرد مبتلا به 

را  HIVارد مگر اینکه آزمایش خبر ند ایدزبدن قوی بوده و بخوبی از وی دفاع می کند. در این مرحله معمولاٌ خود فرد نیز از ابتلا به 

 انجام داده باشد.

به سیستم دفاعی بدن حمله  HIVها محافظت می کند. که از انسان در برابر بیماری است سیستم ایمنی دارایبدن از طرف دیگر 

د. با گذشت های مختلف را از دست می ده بدن قدرت مقابله در برابر عفونت در نتیجه تخریب تدریجی آن می شود سببو  کرده

 دز می شود. با تشدید بیماری ایدز،ضعیف تر شده و وارد مرحله ایبدن زمان در صورتی که بیمار به موقع تحت درمان قرار نگیرد، 

تمام این وقایع در صورتی اتفاق می افتد که  .شده و قدرت دفاعی خود را از دست می دهد های مختلفبیماریبدن مستعد ابتلا به 

 به موقع تحت درمان قرار نگیرد.  HIV فرد مبتلا به

با ی  قطره خون  HIVتشخیص سریع  تستتوان از نمونه خون صورت می گیرد. بعنوان اولین آزمایش می آزمایشبا  ایدزتشخیص 

دقیقه مشخص می شود. البته نتیجه مثبت اولین  15 – 20در عرض  HIVع تست تشخیص سریاز سر انگشت استفاده کرد. نتیجه 

 ایش باید با آزمایشات بعدی تأیید شود. آزم

 

HIV چگونه منتقل می شود؟ 

توان از خانواده و نزدیکان خود های انتقال میدر تمام دنیا اتفاق می افتد. با دانستن راه به ایدزروزانه هزاران مورد جدید ابتلای 

 حتی در تغییر رفتار دوستان و نزدیکان خود که ممکن تواند هر فرد میوی شد. در واقع آیمحافظت نموده و مانع از ابتلای آنان به اچ

 این روش ها عبارتند از:مؤثر بوده و به آنان آموزش دهد.  ،باشند ایدزست در معرض خطر ابتلا به ا

 ()بدون کاندوم انتقال از طریق ارتباط جنسی محافظت نشده .1

 ز و برندهمشترک در معتادان تزریقی و وسایل تیتزریق استفاده از وسایل  .2

 انتقال از مادر مبتلا به نوزاد .3
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HIV ؟از چه راههایی منتقل نمی شود 

های زیر از راه این ویروسد چرا که ربا آسودگی در کنار دوستان، هم کلاسی ها و اعضای خانواده اگر مبتلا باشند زندگی ک توانمی

 منتقل نمی شود:

 در کنار هم بودن یا با هم غذا خوردن .1

 سرفه و عطسه .2

 دست دادن، در آغوش گرفتن، روبوسی کردن و صحبت با فرد مبتلا .3

 ها و وسایلشستشوی مشترک لباس .4

 گزش حشرات مانند پشه .5

 ... در کنار هم بودن در وسایل نقلیه عمومی مانند مترو، اتوبوس و تاکسی و .6

 استفاده از استخرهای عمومی، توالت عمومی و حمام  .7

 ی که فرد مبتلا به آن دست زده است، پول یا اشیائدستگیره در، گوشی تلفنلباس در فروشگاه و مغازه، لمس  پرو .8

یادآوری این نکته لازم است که آن چه ما را در معرض خطر ابتلا به ایدز قرار می دهد رفتار ماست نه زندگی در کنار افراد مبتلا. لذا 

شود و نیاز نیست تا افراد تلا به این عفونت محسوب نمیهستند خطری برای اب ایدززندگی و تحصیل در کنار افرادی که مبتلا به 

 مبتلا را از بقیه افراد جدا کنیم.

 HIVپیشگیری از انتقال 

خصور توصیه می شود که  افرادی که اعتیاد دارند بافراد معتاد می باشد و  برایهمواره ترک مصرف مواد مخدر مهمترین توصیه 

. در صورتی که فردی از مواد مخدر تزریقی استفاده می کند حتماٌ باید از سرنگ و سوزن هرگز از مخدرهای تزریقی استفاده نکنند

ست به خون آلوده ا استریل استفاده کند و هرگز نباید از وسایل مشترک در تزریق مواد مخدر استفاده شود. سایر وسایلی که ممکن

 . مشترک استفاده شوند تیغ، مسواک و ... باید شخصی بوده و هرگز نباید بطور مانندشوند 

و  ایدزدرصد محافظت از خود در مقابل  100داری در زمان مجرد بودن و وفاداری به همسر در زمان تاهل تنها راه تضمین  خویشتن

و  این ویروسترین راه پیشگیری از انتقال های آمیزشی است. روابط جنسی محافظت شده با استفاده از کاندوم به عنوان مهمعفونت

از مصرف مواد مخدر، محرک و الکل خودداری شود.  همچنین توصیه می شود شود. های آمیزشی در تمام دنیا محسوب میونتعف

زیرا علاوه بر مواد مخدر، مواد محرک و روانگردان )شیشه و قرر اکس( و الکل نیز باعث می شود که فرد بر روی رفتار خود کنترل 

 رفتارهای پرخطر بیشتر می شود. ،ف کنندگان این موادنداشته باشد و به همین علت در مصر
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در طول بارداری  ایدزاز مادر مبتلا به نوزاد، شناخت مادر مبتلا است. باید مادر مبتلا به  HIVشرط اول برای جلوگیری از انتقال  

به  HIVگیرد. با این کار خطر انتقال تحت درمان با داروهای ضد ایدز و نوزاد در ساعات اول تولد تحت درمان پیشگیری با دارو قرار 

 نوزاد به حداقل ممکن می رسد. زایمان در این مادران باید به صورت سزارین باشد  و نوزاد متولد شده باید با شیرخش  تغذیه شود.  

 ایدزدرمان 

یروسی موجود، بیماری را کنترل های ضدوویروس وجود ندارد، اما درمان نرداز بین ب برایبا وجود آن که در حال حاضر درمان قطعی 

در فرد مبتلا  HIVاز سوی دیگر مصرف داروی ضد شود کیفیت زندگی افراد مبتلا بهتر و طول عمرآنها بیشتر شود. کرده و باعث می

ه شود. باحتمال انتقال بیماری به طرف مقابل کم و گسترش بیماری کنترل  و باعث می شود تا مقدار ویروس در بدن وی کم شود

 شود.  علاوه مصرف داروی ضد ویروس توسط مادر مبتلا باعث می شود تا خطر انتقال ویروس به نوزاد کم 

 مرکز مشاوره بیماری های رفتاری :

با ( مراکز مشاوره بیماری های رفتاری مراکزی هستند که قابلیت ارائه خدمات آموزشی، مشاوره، درمان و پیشگیری و کاهش آسیب

را به صورت رایگان  بیماری های آمیزشی را به افراد در معرض بیشترین خطر ابتلا و مبتلایان به ایدز و نگ و کاندوم (ارائه سوزن، سر

 .کنندفراهم می

ایدز؛ فراهم  از پیشگیری و راه های انتقال فراهم نمودن امکان دسترسی عموم مردم به مراکزی مطمئن جهت کسب اطلاعات در مورد

برای ابتلا به ایدز و بیماری های آمیزشی و خانواده آنان به خدمات آموزشی، بالا نمودن امکان دسترسی گروه های در معرض خطر 

کاهش آسیب، مراقبت و درمان بیماری های آمیزشی و افزایش امکان دسترسی افراد در مواجهه شغلی خدمات  ،ایدزتشخیص  مشاوره،

پیشگیری از ابتلا به اچ ای وی، از مهمترین اهداف مراکز مشاوره بیماری های رفتاری است. ارتقای سطح  به خدمات تشخیصی و

 .می شودی رفتاری باعث ارتقای کیفیت ارائه خدمات در این مراکز آگاهی و توانمند سازی پرسنل شاغل در مراکز مشاوره بیماری ها

مشاوره بیماری های رفتاری با رویکرد مشتری مدار، جهت ارئه  ، مراکزایدزکنترل و پیشگیری در راستای اجرای برنامه کشوری 

کنند. سراسر کشور فعالیت می و مراقبت و درمان، تحت نظارت دانشگاه های علوم پزشکی HIVخدمات آموزشی، مشاوره و تشخیص 

یکی از اصول اساسی ارائه خدمت در این مراکز  HIVمشاوره قبل و بعد از آزمایش  رعایت داوطلبانه بودن و رازداری در آزمایشات،

و ارزیابی افراد در معرض خطر این عفونت دارد. در این مراکز افراد یا به صورت  بیماراست که نقش بسیار مهمی در شناسایی افراد 

دارای پرونده بوده و یا از طرف دیگر مراکز  و یا افرادی هستند که از قبل در این مراکز داوطلبانه برای انجام مشاوره مراجعه می کنند

 .بهداشتی درمانی به این مراکز ارجاع می شوند

http://aids.ir/news-84-%D8%B9%D9%81%D9%88%D9%86%D8%AA%E2%80%8C%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A2%D9%85%DB%8C%D8%B2%D8%B4%DB%8C--%D8%B3%D9%88%D8%B2%D8%A7%DA%A9%D8%8C-%D8%B3%DB%8C%D9%81%DB%8C%D9%84%DB%8C%D8%B3%D8%8C-%DA%AF%D8%A7%D9%84.html
http://aids.ir/news-84-%D8%B9%D9%81%D9%88%D9%86%D8%AA%E2%80%8C%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A2%D9%85%DB%8C%D8%B2%D8%B4%DB%8C--%D8%B3%D9%88%D8%B2%D8%A7%DA%A9%D8%8C-%D8%B3%DB%8C%D9%81%DB%8C%D9%84%DB%8C%D8%B3%D8%8C-%DA%AF%D8%A7%D9%84.html
http://aids.ir/news-8-%D8%B1%D8%A7%D9%87-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%D9%86%D8%AA%D9%82%D8%A7%D9%84-%D8%A7%DB%8C%D8%AF%D8%B2.html
http://aids.ir/news-8-%D8%B1%D8%A7%D9%87-%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%D9%86%D8%AA%D9%82%D8%A7%D9%84-%D8%A7%DB%8C%D8%AF%D8%B2.html
http://aids.ir/news-222-%D8%AA%D8%B4%D8%AE%DB%8C%D8%B5%D8%8C-%D8%A7%D9%88%D9%84%DB%8C%D9%86-%DA%AF%D8%A7%D9%85-%D8%A8%D8%B1%D8%A7%DB%8C-%D8%A7%D8%B1%D8%A7%D8%A6%D9%87-%D8%AF%D8%B1%D9%85%D8%A7%D9%86-HIV-%D9%88-%D8%A7%DB%8C%D8%AF%D8%B2.html
http://aids.ir/news-86--%D9%85%D8%B4%D8%A7%D9%88%D8%B1%D9%87-%D9%88-%D8%A2%D8%B2%D9%85%D8%A7%DB%8C%D8%B4-%D8%AF%D8%A7%D9%88%D8%B7%D9%84%D8%A8%D8%A7%D9%86%D9%87-%D8%A7%DB%8C%D8%AF%D8%B2.html
http://aids.ir/news-86--%D9%85%D8%B4%D8%A7%D9%88%D8%B1%D9%87-%D9%88-%D8%A2%D8%B2%D9%85%D8%A7%DB%8C%D8%B4-%D8%AF%D8%A7%D9%88%D8%B7%D9%84%D8%A8%D8%A7%D9%86%D9%87-%D8%A7%DB%8C%D8%AF%D8%B2.html
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به علاوه در این مراکز خدمات دیگری از جمله: آموزش های لازم و ارائه خدمات کاهش آسیب همچون توزیع سرنگ و سوزن، 

، توزیع مواد ضدعفونی کننده، انجام آزمایشات پاراکلینی  و ارائه خدمات برای معتادان تزریقی متادون ، توزیع دارویکاندوم توزیع

 .مراقبت و درمان و درمان ضد رتروویروسی بر اساس دستور العمل کشوری انجام می شود

محل سکونت  خود جهت انجام مشاوره و در صورت لزوم انجام آزمایش محرمانه  "های رفتاریمراکز  مشاوره بیماری"ای آگاهی از  بر

 / عفونت های آمیزشی سایت زیر معرفی می شود: HIVو رایگان برای 

www..hiv-s    های آمیزشی:  وی/ایدز و بیماریآیشبکه اجتماعی آموزش و اطلاع رسانی اچ t i .i r 

    

  ایدزنیازهای تغذیه ای مبتلایان به 

برای اکثر بیماران مبتلا به ایدز رژیم غذایی متعادل و کافی برای حفظ عملکرد سیستم ایمنی و طولانی شدن مدت زمان زنده ماندن 

دز، بهبود کیفیت زندگی و یضلانی، کاهش شدت علائم مرتبط با اتغذیه مناسب منجر به بهبود حفظ توده ع .بیمار ضروری است

کنترل بیمار از جهت نیازهای مزتبط با دارو درمانی، به برای  متخصص تغذیه ی  افزایش مصرف منظم داروها و تاثیر آنها می گردد.

  .روری استحداقل رساندن تاثیرات ناخواسته و بیان و مشخص نمودن نیازهای تغذیه ای در تیم درمان ض

و برای افراد مبتلای با  جلسه مشاوره تغذیه در سال 2تا  1حداقل  ی بدون علامت،برای بیماران مبتلاانجمن رژیم شناسان آمریکا 

 .می کندجلسه در سال توصیه  6تا  2 با ثباتشرایط دارای ولی  تمعلا

، حفظ وزن مطلوب و توده عضلانی بدن، پیشگیری سلامت تقویت سیستم ایمنی و احساس، شاوره تغذیه؛ بهبود وضعیت تغذیهاهداف م

 مانی و فارماکولوژی  داروها می باشد.های و به حداکثر رساندن اثرات درکاهش ابتلا به سایر بیماری  ،از کمبود های تغذیه ای

 

 انرژی 

ن جلوگیری کاهش آو از  شتهن خود را نگه دا/ ایدز باید مقدار غذای خود را افزایش دهند تا توده بدون چربی بد HIVبیماران مبتلا به 

 کنند. میزان کالری مورد نیاز برای افراد در وضعیت های مختلف متفاوت است.

اگر عفونت دارد برای هر کیلو  کیلو کالری، 15د برای هر کیلوگرم وزن بدن ثابت است و عفونت فرصت طلب وجود ندار اگر وزن بیمار

 .گرفته می شودکیلو کالری به ازای هر کیلو گرم وزن بدن برای او در نظر  25گر فرد کمبود وزن دارد کیلو کالری و ا 20گرم از وزن 

داده و بالا  شیردهی میزان نیاز به انرژی را افزایش وسن پایین  ،چرخه قاعدگی ،عواملی همچون تب، حاملگیتوجه داشت  البته باید

 دهند. ه انرژی را کاهش میسن، اندازه بدن و کم کاری تیروئید نیاز برفتن 

http://aids.ir/news-160-%DA%A9%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%88%D9%85-%D9%85%D8%B1%D8%AF%D8%A7%D9%86%D9%87-%DA%86%DB%8C%D8%B3%D8%AA%D8%9F.html
http://aids.ir/news-160-%DA%A9%D8%A7%D9%86%D8%AF%D9%88%D9%85-%D9%85%D8%B1%D8%AF%D8%A7%D9%86%D9%87-%DA%86%DB%8C%D8%B3%D8%AA%D8%9F.html
http://aids.ir/news-166-%D8%AF%D8%B1%D9%85%D8%A7%D9%86-%D9%86%DA%AF%D9%87-%D8%AF%D8%A7%D8%B1%D9%86%D8%AF%D9%87-%D8%A8%D8%A7-%D9%85%D8%AA%D8%A7%D8%AF%D9%88%D9%86-MMT.html
http://www.hiv-sti.ir/
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 پروتئین

، تنظیم بسیاری از اعمال بدن و به عنوان منبع انرژی بعد از کربوهیدرات و چربی استفاده پروتئین در ساختمان تمام سلول هابدن از 

 می کند. نیاز به پروتئین در مبتلایان به ایدز بیشتر از افراد سالم است.

این  از بایددرصد از انرژی روزانه  20تا  15 وتخم مرغ و مغزها از منابع خوب پروتئین هستند ه سفیدانواع گوشت، حبوبات، لبنیات،  

 .گرم پروتئین به ازای هر کیلو وزن بدن می باشد 8/0 برمصرف روزانهتوصیه افراد سالم در  .شودگروه از مواد غذایی تامین 

 چربی

و ذخیره انرژی هستند که وظایف مهمی همچون ساخت برخی از هورمون ها  غنی ترین منبع تامین ها، چربی ها بعد از کربوهیدرات

نوع چربی انه توسط چربی ها باید تامین شود. درصد از انرژی روز 25در واقع  بدن برعهده دارند. درو ویتامین های محلول در چربی را 

چربی  چربی موجود در گوشت قرمز و مرغ، ماننداشباع از چربی های  حد امکانباید سعی شود تا اهمیت دارد. به اندازه مقدار چربی 

  کرد.استفاده مایع  گیاهیهای  روغنانواع همچون اشباع و از چربی های غیر اجتناب کرد  و نیمه جامد مدجا هایلبنیات وروغن 

از تعدادی  همچنیناست. داشته  تاثیرعملکرد سیستم ایمنی  روی 3دهد که مصرف اسید های چرب امگا  مطالعات اخیر نشان می

 .کنندگلسیرید بالایی دارند توصیه می  را در افراد مبتلا به ایدز که سطح تری 3افزایش مصرف اسیدهای چرب امگا  اتمطالع

 ریزمغذی ها

صرف به صورت خام یا پخته مهر روز ویتامین های ضروری بدن باید ریز مغذی ها از جمله و میوه ها به دلیل دارابودن انواع  ها سبزی

 شوند. 

 :عبارتند از هستنداز ابتلا به بیماری  بدن انواع ریزمغذی ها که تقویت کننده سیستم ایمنی و محافظ

می  ، که ممکن است یکی از عوارض بیماری ایدز باشداسهال  همچونکمبود این ویتامین باعث تشدید بیماری هایی  :Aویتامین 

دارای زرد الو ، آلو و ، هلوطالبی، انبه فلفل های رنگی، کدو حلوایی، هویچ،رنجی همچون میوه ها و سبزی ها دارای رنگ زرد و نا .شود

 هستند. Aویتامین 

به میزان  ویتامین در  تقویت سیستم دفاعی بدن، تولید بافت پروتئینی و عصبی بدن نقش مهمی دارد. این ویتامیناین  : Cویتامین 

می باشند  Cمیوه ها و سبزی هایی که بصورت تازه و خام خورده می شوند حاوی ویتامین بطور کلی همه  دارد. ددر مرکبات وجو زیاد

 و در برنامه غذایی روزانه باید گنجانده شوند. 
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 گوشت ،، غلات سبوس دار، حبوبات، لبنیات، برنجو در ناندارند اشتها آور و انرژی زا  ها اثراتویتامین این  :Bویتامین های خانواده 

شکاف گوشه لب ها، دهان و زبان، پوسته پوسته شدن  و د. کمبود این ویتامین ها باعث زخمنو اسفناج یافت می شو دسفی قرمز و

 خشکی چشم می شود. و ها، اش  ریزش اطراف بینی و گوشه لب

فت این ویتامین کند. منبع اصلی دریا ها کم  می به همراه کلسیم و فسفر به رشد و استحکام استخوان این ویتامین : Dویتامین 

پاها و صورت بدون  ،جگر، زرده تخم مرغ و لبنیات غنی شده  و از همه مهمتر نور آفتاب است. در معرض نور افتاب قرار دادن دست ها

 تامین کند. Dند نیاز بدن را به ویتامین اتو دقیقه  می 15تا  10هر بار  ،روز در هفته 5تا  3پوشش به مدت 

، تغییر در متابولیسم، عفونت روده و تغییر ، تداخلات دارو و غذااران مبتلا به ایدز به دلیل وجود سوجذبکمبود مواد مغذی در بیم

، لذا ارزیابی جریان پاسخ به عفونت کاهش یافته ، روی و سلنیوم در  Aعملکرد سد مخاطی روده بسیار شایع است. سطح ویتامین 

 باید اجرا شود. ریزمغذی هااین  بهبود سطح خونیبرای مشخص نمودن  غذایی  دریافت

 های دریافت بالای ویتامین ،برخی مطالعات در ش شده است.رنیز گزا  Dو  B12 ویتامین های سطح خونی ، کاهشدر این بیماران

C    وB  لنفوسیت هایبا افزایش تعدادCD4  ل یاری با ماست. هیچ توصیه ای مبنی بر مک گزارش شدهایدز  و کاهش پیشرفت

 ندارد. دوجو (DRI)میزان توصیه شده برای افراد سالم  ها در بالغین مبتلا به ایدز در مقادیر بالاتر ازذی ریزمغ
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گروه غذایی انتخاب کنند و دو  6باید وعده های اصلی و میان وعده های غذایی روزانه خود را از جهت تقویت سیستم ایمنی، جوانان 

همچنین بر مصرف مناسب  .(اصول تغذیه صحیح )مراجعه به فصل اول کتاب: امه غذایی روزانه رعایت گردداصل تعادل و تنوع در برن

 برخی مواد غذایی به شرح زیر تاکید می شود:
 

  روزانه از منابع غذایی حاوی ویتامینC  ،شامل انواع میوه ها و سبزی ها از جمله سبزی های برگ سبز مانند سبزی خوردن

کلم، گوجه فرنگی، جوانه های گندم، ماش و شبدر، انواع مرکبات )لیمو ترش، لیمو شیرین، پرتقال، نارنگی و  انواع کلم، گل

می باشد می توان روزانه  Cنارنج(، کیوی و دیگر میوه ها و سبزی ها استفاده شود. با توجه به این که پیاز خام حاوی ویتامین 

 می باشد استفاده شود. Cآش از شلغم که حاوی ویتامین  همراه با غذا استفاده گردد. در تهیه سوپ یا

  روزانه از منابع غذایی ویتامینA  منابع گیاهی شامل انواع سبزی ها و میوه های زرد و نارنجی مانند هویج، کدو حلوایی، موز(

روغن های مایع مانند کانولا، ) Eو انواع مرکبات و منابع حیوانی مانند زرده تخم مرغ، شیر و لبنیات( و منابع غذایی ویتامین 

 گلرنگ، آفتابگردان و ذرت( استفاده شود.

  از خوردن غذاهای چرب و شور و ترشی ها مانند  زیتون شور ،انواع تنقلات شور، انواع کنسروها و شورها و انواع سوسیس و

 کالباس به دلیل تحری  و تضعیف سیستم ایمنی تا حد امکان خود داری شود.

 ن با استفاده از منابع غذایی ویتامین روزانه می تواD  ماهی های چرب، لبنیات و زره تخم مرغ( به افزایش سطح ایمنی بدن(

 هزار واحدی  50کم  نمود. هم چنین، ماهانه ی  عدد مکمل 

 زه و روزانه از منابع غذایی حاوی آهن و روی )گوشت قرمز، مرغ و ماهی، تخم مرغ، انواع سبزی ها، حبوبات، میوه های تا

 خش  شده و غلات کامل( استفاده شود.

  روزانه از منابع غذایی ویتامین های گروهB  مانند انواع سبزی های برگ سبز و میوه ها، شیر و لبنیات، انواع گوشت ها، زرده

م و فندق( جهت تخم مرغ، غلات سبوس دار، حبوبات مانند نخود، انواع لوبیا، عدس، باقلا، لپه و ماش، مغزها )پسته، گردو، بادا

 ارتقای سیستم ایمنی بدن استفاده شود.

  لیوان آب آشامیدنی سالم و یا سایر مایعات به صورت روزانه توصیه می شود. نوشیدن مایعات به اندازه کافی و  6-8مصرف

 فراوان به حفظ ایمنی بدن کم  می کند.
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 ه ای، به تقویت سیستم ایمنی و تسریع بهبودی کم  می کند:در زمان ابتلا به این بیماری، رعایت برخی نکات تغذی

 کربوهیدرات انواع مصرف. است ضروری مغذی مواد از برخی و انرژی عمده بخش تامین منظور به ها، کربوهیدرات روزانه مصرف 

 و رشته دار، سبوس اترجیح ماکارونی و( سنگ  و جو) دار سبوس نان انواع برنج) بویژه برنج قهوه ای ، ازجمله پیچیده های

 . شود می توصیه ها میوه و ها سبزی صبحانه، غلات

 براساس  روز در واحد دو حداقل را پروتئین از غنی منابع باید تنفسی، بیماران عضلات داشتن نگه قدرتمند و به منظور سالم

رغ، ماهی و طیور(، انواع حبوبات م، شامل انواع گوشت ها )قرمز ها پروتئین منابع بهترین. کنند دریافت گروه های غذایی

مرغ، انواع لبنیات پاستوریزه )پنیر، شیر، ماست، کش  و دوغ( و انواع آجیل های بدون  )لوبیا، ماش، عدس، نخود باقلا(، تخم

 نم  می باشند. 

  لول در چربی تامین بخشی از انرژی مورد نیاز روزانه و تامین برخی از اسیدهای چرب ضروری و ویتامین های مح منظوربه

باید روزانه از روغن ها و چربی های خوراکی استفاده شود. روغن گیاهی یا روغن نباتی مایع شامل آفتابگردان، سویا، پنبه 

 .... است. مصرف چربی های حیوانی مثل پیه، دمبه و روغن حیوانی توصیه نمی شود. دانه، زیتون،کنجد، کلزا و

  توصیه می شود. نوشیدن مایعات به  نوشیدنی به عنوان بهترین مانند شیر و دوغ یعاتمانوشیدن آب آشامیدنی سالم و سایر

مصرف مقدار مناسب آب باعث می همچنین  اندازه کافی و فراوان کم  به دفع سموم و حفظ ایمنی مناسب بدن می کند.

و سایر مایعات به صورت روزانه  لیوان آب 6-8شود ترشحات درون مجاری هوایی رقیق تر شده و راحت تر تخلیه شود. مصرف 

 توصیه می شود. 

 توصیه می شود تا وعده غذایی حجیم  3تا  2در طول روز به جای مصرف  و با حجم کموعده غذایی کوچ   4-6 فمصر

داشته باشد. درصورتی که مصرف برخی مواد غذایی خام منجر به نفخ شدید و حرکت آزادانه به سمت بالا و پایین  مدیافراگ

 لال در تنفس گردید مصرف آنها را کاهش دهند. اخت

 و تورم ایجاد به می تواند و می شود بدن ایمنی سیستم تحری  موجب است نم  و چربی زیادی مقادیر حاوی که غذاهایی 

 منجر شود. بنابراین مصرف غذا های حاوی مقادیر هوایی مسیرهای و تنفسی مجرای جمله از و بدن مختلف ارگان های التهاب

 و شوری ها و غذاهای فرآوری شده مانند سوسیس و کالباس باید محدود شود.  ازیاد سدیم در مواد غذایی مانند انواع کنسرو ه

 ویتامین  کمبودA می شود. منابع حیوانی ویتامین  بدن ایمنی سیستم تضعیف منجر بهA  عمدتا در جگر، قلوه، زرده تخم

ارد. منابع گیاهی به فرم کاروتنوئیدها و به ویژه بتاکاروتن که به تقویت سیستم مرغ، شیر و لبنیات پرچرب و کره وجود د

ایمنی کم  می کند عمدتا در میوه های رنگی و سبزی های زرد و سبز  و نارنجی و قرمز نظیر اسفناج، کاهو، هویج، کدو 

 .حلوایی، زرد آلو، طالبی، موز، انگور، خربزه، خرمالو و انواع مرکبات وجود دارد

 ویتامین E  کند. انواع روغن های مایع داشتن فعالیت آنتی اکسیدانی، به عملکرد سیستم ایمنی بدن نیز کم  می برعلاوه

آیند. انواع آجیل )فندق، بادام، گردو(، شمار می مانند کانولا، گلرنگ، آفتابگردان، کنجد، سویا و ذرت از منابع این ویتامین به

 سیب زمینی نیز دارای مقادیری از این ویتامین هستند. اسفناج، کلم پیچ، سویا و 

 COVID -19 بیماری به ابتلا زمان در جوانان تغذیه
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  ویتامیندریافت مناسبD  ماهی های چرب، لبنیات و زرده تخم مرغ( و قرار گرفتن در مقابل نور مستقیم  غذاییاز منابع(

 دقیقه به صورت روزانه، به افزایش سطح ایمنی بدن کم  می کند.  15تا  10آفتاب به مدت 

  ویتامینC  شود. نگهداریبر اینکه به تقویت سیستم ایمنی بدن کم  می کند، سبب جذب بهتر آهن در بدن نیز میعلاوه 

شوند. منابع این می ویتامین این رفتن بین از باعث دخانیات و هوا، نور یخچال، پختن، گرمای در مدت منابع آن طولانی

فرنگی،  فروت، گوجه فرنگی، گریپ فناج و سبزی خوردن، توتسبزی های برگ سبز مانند اس، انواع فلفل: از ویتامین عبارتند

 های تازه که بصورت خام خورده می شوند.سبزی و هامیوه دیگر و زمینی، مرکبات، کیوی کلم،گل کلم، سیب انبه، لیمو، انواع

  ویتامینکمبود B12 طریق منابع غذایی آن های ویروسی می شود. توصیه به تامین این ویتامین از پیشرفت سریع عفونت باعث

 مانند پروتئین های حیوانی از جمله گوشت قرمز، ماهی و ماکیان، تخم مرغ و لبنیات می باشد. 

 منابع شودمی یافت حیوانی منابع و گیاهی منابع در آهن. شودمی بدن ایمنی سیستم تضعیف و آسیب باعث آهن کمبود 

 های ها، حبوبات، میوه سبزی شامل انواع گیاهی منابع و است "هم آهن" حاوی ماهی و قرمز، مرغ گوشت حیوانی عبارتند از

 هم غیر آن آهن اما باشد می آهن حیوانی از منابع مرغ تخم چه اگر. دارند "هم غیر آهن" کامل غلات و شده خش  و تازه

 .یابدمی افزایش آهن شوند، جذب مصرف c ویتامین حاوی غذاهای همراه به آهن غذایی منابع اگر. است

 کمبود روی (Zn)  سبب ایجاد اختلالات ایمنی می شود. مصرف غذاهای غنی از روی شامل گوشت قرمز، مرغ، ماهی، غلات

 . کامل، حبوبات و تخم مرغ برای تقویت سیستم ایمنی توصیه می شود

  ،در مقابله با عفونتهای  دند می تواننبه دلیل ترکیبات خاصی که دارزنجبیل و سایر مواد غذایی توصیه شده اگر چه سیر

. اما شواهدی مبنی بر فواید ناشی از مصرف آن در درمان بیماری ویروس کرونا وجود ندارد. دنباکتریایی و ویروسی مفید باش

و مصرف بی رویه آنها می تواند پیامدهای نا مطلوبی بر متابولیسم  غذایی مواد سایر و زنجبیل، سیر بزرگنمایی اثرات مفید

 خل در جذب و تاثیر داروها و مکمل های تجویز شده داشته باشد.بدن و تدا
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، گوارشگگی اخگتلال، بگدن آب تعگگادل در اخگتلال، بگدن در سگگمی مگواد بگدن، تجمگع متابولیسگگم بگالا رفگتن منجگر بگگه هگا عفونگت

اولویگت  عفگونی ای تغذیگه در مراقبگت بگدن اسگت، مگی گگردد. بنگابراین از ازت دفگع آن حاصگل کگه نسگوج هگای پروتئین انهدام

 است.  و املاح ها با تامین انرژی، پروتئین، ویتامین

 برخی نکات تغذیه ای در تنظیم متابولیسم در این شرایط کم  کننده است:

یابگگد،  مگی افگگزایش بگدن متابولیسگگم صگد در 13 بگدن سگگانتی گگراد حگگرارت درجگه یگگ  رفگتن بگالا بگا توجگه بگگه اینکگه بگگا .1

 توصیه می شود. مایعات و غذا در حجم کم و دفعات بیشترمصرف آب و 

 شگود دفگع بگدن از عگرق صگورت بگه و زیگادی مقگدار بگه پتاسگیم و سگدیم اسگت ممکگن تب هنگام و بیماری حاد مرحله در .2

آلگو، طگالبی،  آلگو، زرد، مگوز) میگوه حگاوی غگذائی رژیگم. اسگت ضگروری سگدیم جبگران بگرای نمگ  حگاوی سوپ مصرف و

(، زمینگی سگیب و فرنگگی حلگوایی، گوجگه هگویج، کگدو گنگدم لوبیگا، سگبوس، اسگفناج، جعفگری) سبزی ها(، کیوی، پرتقال

 . شود می توصیه پتاسیم تامین برای ماست و شیر

افگزایش  Bویتگامین هگای گگروه یابگد و بگرای متابولیسگم و سگوخت و سگاز نیگاز بگه  مگی بدن به انگرژی افگزایش نیاز تب در .3

بع غگگذایی از جملگگه مصگگرف کگگافی سگگبزی هگگا بگگه ویگگژه بگگرگ سگگبز و میگگوه هگگا، شگگیر و لبنیگگات، مگگی یابگگد کگگه بایگگد از منگگا

 گوشت، دل و جگر، زرده تخم مرغ، غلات سبوس دار، حبوبات و مغزها تامین شود. 

 

 

 

واحگدی مصگرف کننگد و  50000مگگادوز  ماهانهه یهک عهدد لازم اسگت مطگابق برنامگه مکملیگاری معمگول کشگوری،  جوانان

مگگی باشگگند توسگگط پزشگگ  معگگالج و بگگا اسگگتفاده از پروتکگگل هگگای  Dکگگه بگگا تشگگخیص پزشگگ  دچگگار کمبگگود ویتگگامین مگگواردی 

 :می شود به شکل زیر تجویزدرمانی 

ادامگگه و سگگپس هفتههه  8مههدت  یکبگگار در هفتگگه بگگه بگگه صگگورت خگگوراکی  Dواحگگد بگگین المللگگی ویتگگامین  50،000وز د

 .واحدی ادامه یابد 50000د پرل مطابق برنامه کشوری، ماهانه ی  عدمکملیاری 

 می باشد. نانوگرم در میلی لیتر  30بالاتر از به   سرم( 3Dدی هیدروکسی ویتامین 25) Dهدف رساندن سطح ویتامین 
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همچگگون  آب، آب میگگوه تگگازه طبیعگگی )آب هندوانگگه، آب پرتقگگال، آب سگگیب و ...( و آب  مقگگادیر زیگگاد مایعگگاتتگگامین  .1

، چگای کگگم رنگگ، آب گوشگت یگگا آب مگرغ بگگه ...( ، آب هگویج، آب گوجگه فرنگگگی وکگگرفسآب )سگبزی هگای تگگازه طبیعگی

 ییهوا یکردن ترشحات درون مجار قیبه منظور رقلیوان در روز  8میزان حداقل 

ماننگگد آش بگگرنج،  آش هگگای سگگب ماننگگد سگگوپ سگگبزیجات، سگگوپ جگو، بلغگگور جگگو دوسگگر و ... و  سگگوپ داغ مصگرف انگگواع .2

 و ...آش جو، آش سبزیجات 

)کگگاهو، کلگگم، سگگبزی خگگوردن و ...( یگگا سگگبزیجات آبپگگز بصگگورت دورچگگین غگگذا بگگرای  میگگوه و سگگبزی تگگازهروزانگگه  مصگگرف .3

 تحری  اشتها و تامین ریزمغذی های لازم در سه وعده غذای اصلی و میان وعده 

زرده تخگم  ماننگدی مگی شگود مخگاط تنفسگ یکپگارچگیحفگظ کگه سگبب  Aمنگابع غگذایی ویتگامین استفاده از مقدار زیگاد  .4

مرغ، گوشگت، مگاهی، جگگر، میگوه هگا و سگبزی هگای زرد و نگارنجی همچگون کگدو حلگوایی، هگویج، فلفگل دلمگه ای زرد و 

 نارنجی، برگ های تیره رنگ کاهو، اسفناج و ...  

د بگدلیل خاصگیت آنتگی اکسگیدانی آن: ماننگد مرکبگات و سگبزیجات سگبز رنگگ ماننگ Cمنگابع غگذایی ویتگامین استفاده از  .5

فلفل دلمه ای )بویژه آب تازه میوه ها و سگبزی هگا( یگا آب نگارنج یگا آب لیمگو تگرش تگازه همگراه غگذا و سگالاد کگه سگبب 

 افزایش اشتها و تقویت سیستم ایمنی بدن برای مقابله با کرونا  می شود

د گوشگگت، مگگرغ، کگگه تقویگگت کننگگده سیسگگتم ایمنگگی اسگگت ماننگگ میسگگلن روی، آهگگن، ، منگگابع غگگذایی پگگروتئیناسگگتفاده از  .6

 تخگگم مگگرغ، ماهی)سگگالمون( یگگا میگگگو، حبوبگگات، غگگلات کامگگل، انگگواع مغگگز )بگگادام، گگگردو، پسگگته، فنگگدق و ...( و خشگگکبار

 روز در وعدهدو حداقل 

از  یکگگیحگگداقل در همچگگون بگرنج، سگگیب زمینگگی و نگان سبوسگگدار  منگگابع کربوهیگگدرات پیچیگده و نشاسگگته ایاسگتفاده از  .7

 روزانه ییغذا یوعده ها

شگامل آفتگابگردان، سگگویا، پنبگه دانگه، زیتگون، کنجگگد، کلگزا بگه منظگور تگگامین  روغگن گیگاهی یگا روغگگن نبگاتیاسگتفاده از  .8

بخشگگی از انگگرژی مگگورد نیگگاز روزانگگه و تگگامین برخگگی از اسگگیدهای چگگرب ضگگروری و ویتگگامین هگگای محلگگول در چربگگی در 

 تهیه غذا )جز روش( سرخ کردن

 م ایمنی و مهار سرفهبرای تقویت سیست عسلاستفاده از  .9

 در تهیه غذا بعلت خاصیت ضد التهاب آن  زردچوبهاستفاده از  .10

 کم  می کند بدن ایمنی سیستم عملکردبه غذاها که به تقویت  سیر و پیاز تازه و زنجبیل اضافه کردن .11

 در مواردی که حالت تهوع وجود دارد زنجبیل یا موزاستفاده از  .12

)بگرنج یگا گنگدم( فگرآوری شگده و اسگتاندارد بگه غگذاهایی همچگون آش،  اکیپهودر سهبوس خهوراضافه کردن مقگداری  .13

 سوپ یا سالاد برای جلوگیری از یبوست 

 برای تامین بهتر انرژی و ریز مغذی های مورد نیاز میان وعدهو دو تا سه  صبحانهمصرف منظم  .14
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 استهضم آن دشوار که  سیسوسپرهیز از غذاهای سنگین مانند آش گوشت غلیظ، ماکارونی و  .1

 انواع کوکو و کتلت  ،تزایپ ریپنسیب زمینی سرخ شده،  ه،یالومانند کرده  سرخو یا  چربپر یغذاهامحدود کردن  .2

 محدود کردن مصرف انواع فست فودها و غذاهای آماده فرآوری شده .3

 و سرکه که سبب خشکی دستگاه تنفس و تحری  آن می شوند های ترشممنوعیت استفاده از  .4

 ودیت مصرف نم  و شورها و ترشی ها  غذاهای کنسروی شورمحد .5

 انواع سس های تند و سس خردل  فلفل، ،رب گوجهمحدود کردن  استفاده از  .6

 محدود کردن مواد شیرین و شیرینی ها، آبمیوه های صنعتی، نوشابه های گازدار، شکر، مربا و قند و عسل .7

 شکلات تلخ و یا نسکافهچای غلیظ، قهوه،  محرک مانند و خوراکی های های دنینوشمحدود کردن  .8

  لیو زنجب ریس اجتناب از مصرف زیاد .9

 ممنوعیت استفاده از سبوس در صورت وجود اسهال .10

 مواد غذایی کردنسرخ  برایروغن آفتابگردان و ... مانند زیتون، کلزا، کنجد و روغن هایی ممنوعیت استفاده از  .11

 ای حیوانی شامل، کره، پیه، دنبه و  روغن و حیوانی..... محدود کردن استفاده از روغن ها و چربی ه .12

 تداوم محدودیت ها و رژیم غذایی ویژه، در افرادی که بیماری زمینه ای دارند )مانند دیابت، فشار خون بالا و ...( .13
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  19رعایت اصول بهداشتی در تهیه و آماده سازی غذا در شرایط کنونی و مواجه با بیماری کووید 

از اهمیگگت ویگگژه ای برخگگوردار اسگگت. آمگگاده سگگازی غگگذا بگگه شگگکل مطلگگوب مگگی توانگگد از آلگگوده شگگدن غگگذا بگگا ویگگروس کرونگگا 

 -بهداشگگت ایمگگن تگگرو آمگگوزش و سگگالمتر غگگذای بگگه پگگنج کلیگگد دسگگتیابی جلگگوگیری کنگگد. سگگازمان بهداشگگت جهگگانی راهنمگگای

 را توصیه کرده است که عبارتند از:  19-ویدبیماری کو با مقابله ی غذایی برا مواد سازی آماده و نگهداری

( غگگذاها را خگگوب 3( غگذاهای خگگام را از غگذاهای پختگگه جگدا کنیگگد؛ )کلیگد2( همیشگگه نظافگت را رعایگگت نمائیگد؛ )کلیگگد1)کلیگد 

( همیشگگه از آب سگگالم و مگگواد خگگام سگگالم بگگرای 5(غگگذاها را در دمگگای مناسگگب و سگگالم نگهگگداری کنیگگد؛ و )کلیگگد4بپزیگگد. )کلیگگد

 ه غذا استفاده نمائید. تهی

 کلید اول: همواره نظافت را رعایت نمائید:

 .استفاده از ماس  های دهان جهت افرادی که ممکن است در حین فرآوری غذا دچار عطسه و یا سرفه شوند ضروری است 

 دیگگگر  دسگگتها مهمتگگرین راه جهگگت انتقگگال میکگگرو ارگانیسگگم هگگای خطرنگگاک )باکتریهگگا، ویروسگگها( از مکگگانی بگگه مکگگان

اسگگتفاده از دسگگتکش هگگای یکبگگار مصگگرف در هنگگگام آمگگاده سگگازی و طگگبخ بگگرای پیشگگگیری از انتقگگال ویگگروس کرونگگا هسگگتند. 

 توصیه می شود.

  سگاعت پگس از پایگان یگافتن علائگم بیمگاری از آمگاده سگازی و تهیگه مگواد غگذایی خگودداری 48در صورت ابتلا بگه بیمگاری

بگه تهیگه غگذا هسگتید، دسگتان خگود را در ابتگدای کگار و بگه صگورت مکگرر در طگول  شود. اگر با وجود بیمار بگودن، مجبگور

 تهیه غذا با آب و صابون بشویید.

  ویگگروس کرونگگا روی دسگگت، پارچگگه هگگای تنظیگگف و تجهیگگزات آشگگپزخانه، بگگه ویگگژه تختگگه بگگرش بگگاقی مگگی ماننگگد و

  کوچکترین تماس می تواند آنها را به مواد غذایی منتقل نماید بنابراین:

  پگیش از تمگگاس بگگا مگگواد غگگذایی و در طگگول آمگاده سگگازی مگگواد خگگام حیگگوانی )شگگیر خگام و گوشگگت، مگگرغ، مگگاهی یگگا سگگایر

فرآورده های حیوانی( بگرای جلگوگیری از آلگودگی سگایر مگواد غگذایی ضگروری اسگت دسگت هگای خگود را کگاملا بشگویید و 

ثانیگه دسگتان خگود را بگا 20؛ حگداقل بگه مگدت برای شستشگوی دسگتها، ابتگدا دسگتان خگود را زیگر آب روان خگیس کنیگد

صگگابون بگگه یکگگدیگر مگگالش دهیگگد؛ دسگگتان خگگود را زیگگر آب روان آبکشگگی کنیگگد و دسگگتان خگگود را بگگا یگگ  حولگگه تمیگگز، 

 ترجیحا حوله کاغذی خش  نمائید. ترکیب آب گرم و صابون به حذف ویروس کرونا کم  می کند.

  مهگم  مگواد غگذایی بگه کگار مگی رونگد را شستشگو و گنگدزدایی نمائیگد.تمام سطوح و تجهیگز اتگی کگه جهگت آمگاده سگازی

 فرآینگگد فیزیکگگی حگگذف خگگرده "تمیگگز کگگردن“قائگگل شگگوید.  تمگگایز "ضگگد عفگگونی کگگردن"و  "تمیگگز کگگردن"اسگگت کگگه بگگین 

هگا  هگا و حولگه سگت. پارچگهویگروس هگا  /گنگدزدایی یگا نگابودی میکروبهگا  فرآینگد "ضد عفونی کگردن"باشد.  های غذا می

ی مواد غذایی در غذاخوری برای مقابله با نگهداری و آماده ساز -ضوابط بهداشت

 COVID -19 بیماری 
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تمیز نگگه داشگته و روزانگه تعگویض شگوند. اسگتفاده از اسگفنج بگرای تمیگز کگردن توصگیه نمگی شگود. بگرای تمیگز کگردن را 

 .میکروبها/ویروس ها جلوگیری شود شدن سطوح از پارچه های جداگانه استفاده نمائید تا از منتشر ظروف و

 

ری( از محلول سفید کننده خانگی را در قاشق غذاخو دومیلی لیتر )10توجه: برای ساخت محلول ضدعفونی کننده 

لیوان( حل کنید. از این محلول برای ضدعفونی کردن ظروف، سطوح و پارچه های تنظیف استفاده  4یک لیتر آب )

 .از آب جوش نیز می توان برای ضد عفونی کردن ظروف استفاده نمود اما مراقب باشید دچار سوختگی نشوید . نمائید

 

 ام را از غذاهای پخته جدا کنید:کلید دوم: غذاهای خ

 "واژه ای سگت کگه بگه منظگور توصگیف انتقگال میکگروب هگا/ویروس هگا از غگذای خگام بگه غگذای پختگه اسگتفاده مگی  "آلودگی متقاطع

 شود.

 .در هنگام خرید گوشت قرمز، گوشت ماکیان و غذاهای دریایی را از سایر اقلام خریداری شده جدا نگهدارید 

 ا مگواد غگذایی خگام )گوشگت قرمگز، ماکیگان و غگذاهای دریگایی( از ظگروف و تجهیگزات جداگانگه ماننگد در زمان کگارکردن بگ

 تخته و چاقو برای خرد کردن گوشت خام و مواد غذایی پخته استفاده شود.

 .ظروفی را که برای غذاهای خام استفاده نموده اید را با آب گرم و مایع ظرفشویی تمیز بشویید 

 ردن گوشگگت خگگام نبایگگد مایعگگاتی کگگه گوشگگت خگگام در آن خوابانگگده شگگده را پگگس از پختگگه شگگدن و بگگه هنگگگام طعگگم دار کگگ

 هنگام مصرف گوشت به آن اضافه کرد. 

  .از ذبح و تهیه یا مصرف گوشت حیوانات وحشی یا حیوانات اهلی مشکوک به بیماری پرهیز کنید 

 از خریدن مواد غذایی فله ای و یا بدون بسته بندی خودداری کنید. 

  امکگگان انتقگگال کرونگگا ویگگروس از طریگگق بسگگته هگگای مگگواد غگگذایی وجگگود دارد. توصگگیه مگگی گگگردد قبگگل از مصگگرف انگگواع

لبنیگگات، انگگواع کنسگگرو هگگا و غگگذاهای آمگگاده، بطگگری آب هگگای آشگگامیدنی، نوشگگیدنی هگگا و سگگایر محصگگولات غگگذایی بسگگته 

 بندی شده شسته و ضدعفونی شود. 

 

  کلید سوم: غذاها را خوب بپزید.

  پخگگت مناسگگب مگگواد غگگذایی مگگی توانگگد تقریبگگا تمگگام میکروارگانیسگگمهای خطرنگگاک را نگگابود کنگگد. پخگگت غگگذا تگگا دمگگای

درجه سانتیگراد سگبب اطمینگان از ایمگن بگودن غگذا بگرای مصگرف مگی شگود. ویگروس کرونگا بگه دمگای معمگولی پخگت 70

 ثانیه از بین می رود.30ر مدتدرجه( حساس است. در این دما تعداد زیادی از میکروارگانیسمها د 70)

  معمگگولا مرکگگز یگگ  قطعگگه گوشگگت کامگگل، اسگگتریل مگگی باشگگد چگگون بیشگگتر میکگگرو ارگانیسگگم هگگا در سگگطح لایگگه خگگارجی

گوشت قرار دارند امگا در گوشگت چگرخ شگده میکگرو ارگانیسگم هگا هگم در سگطح لایگه خگارجی و هگم در قسگمتهای داخگل 

 .آن وجود دارند

  مز، مرغ و ماهی خام و کامل پخته نشده اجتناب کنید. شیر را هم قبل از مصرف بجوشانیداز مصرف تخم مرغ، گوشت قر. 
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 .در مورد گوشت قرمز و ماکیان، اطمینان یابید که رنگ عصاره آنها شفاف باشد و نه صورتی 

  درجگگه 70غگگذاهایی ماننگگد سگگوپ و انگگواع خگگور شگگت را تگگا دمگگای جگگوش حگگرارت دهیگگد تگگا مطمگگئن شگگوید دمگگای آن بگگه

 دقیقه جوشانده شوند.1نتیگراد رسیده است سپس در آن دما حداقل به مدت سا

  ،شوند حرارت دهید به اندازه ای که کاملا داغغذاهای پخته را برای استفاده مجدد. 

 

 کلید چهارم: غذاها را در دمای مناسب و سالم نگهداری کنید.

 درجگگه سگگانتی گگگراد رشگگد 60ی بیشگگتر از درجگگه سگگانتی گگگراد و یگگا دمگگا 5بگگا نگهگگداری غگگذا در دمگگای کمتگگر از

میکروارگانیسگگمها کگگاهش یافتگگه یگگا متوقگگف مگگی گگگردد. ویگگروس کرونگگا در شگگرایط انجمگگاد بسگگیار پایگگدار اسگگت و در دمگگای 

( و مگگرس SARSدرجگگه سگگانتی گگگراد تگگا دو سگگال مگگی توانگگد زنگگده بمانگگد. ویگگروس کرونگگا، ویگگروس سگگارس ) 20منفگگی 

(MERS براساس میگزان دمگا، رطوبگت )( ویگروس  4و نگور مانگدگاری متفگاوتی دارنگد. در دمگای یخچگال )درجگه سگانتیگراد

ساعت زنده بماند. بگا توجگه بگه اینکگه ویگروس کرونگا در دمگای پگایین و فریگز شگده نیگز پایگدار اسگت،  72کرونا می تواند تا 

 بهداشت و ایمنی مواد غذایی می تواند از انتقال آن از طریق غذا پیشگیری کند.

 ختگگه را بگگیش از دو سگگاعت در دمگگای اتگگاق نگهگگداری نکنیگگد. غگگذای پختگگه و فسگگاد پگگذیر را بلافاصگگله وترجیحگگا تگگا غگگذای پ

 درجه سانتیگراد سرد کنید. 5کمتر از

  باقیمانگگده غگگذا را بلافاصگگله سگگرد و سگگپس نگهگگداری کنیگگد و از نگهگگداری غگگذا بگگه مگگدت طگگولانی حتگگی درون یخچگگال

 روز در یخچال باقی بماند و نباید بیش از یکبار مجددا گرم شود.3د بیش از اجتناب ورزید. باقیمانده غذا نبای

   یخ زدایی مواد غذایی را در دمگای اتگاق انجگام ندهیگد و یگخ زدایگی غگذا را در دمگای یخچگال و یگا سگایر مکگان هگای سگرد

 انجام دهید.

 

 ید.کلیدپنجم: همیشه از آب سالم و مواد خام سالم برای تهیه غذا استفاده نمائ

  بگگرای شستشگگوی دسگگتها، ظگگروف و تجهیگگزات مگگورد اسگگتفاده بگگرای پخگگتن و خگگوردن غگگذا و شستشگگوی میگگوه و سگگبزیها و

 تهیه نوشیدنی و یخ باید از آب سالم استفاده شود.

  قطگگره کلگگر بگگه ازاء  5-3در صگگورتی کگگه آب مگگورد اسگگتفاده سگگالم نباشگگد از روشگگهای سگگالم سگگازی آب )جوشگگاندن، افگگزودن

 آب( استفاده کنید.هر ی  لیتر 

  غوطه وری سبزی هگا و میگوه هگا در آب نمگ  / سگرکه بگه عنگوان یگ  ترکیگب بگی ضگرر بگرای خگروج سگموم آفگت کگش

دقیقگه در آب نمگ  غوطگه ور شگود  10بسیار مفید است، توصگیه مگی شگود میگوه هگا و سگبزی هگا قبگل از مصگرف حگدود 

و پگگس از مرحلگگه غوطگگه وری در آب نمگگ  / سگگرکه کگگافی میگگوه هگگا عمومگگا نیگگازی بگگه انگگگل زدایگگی و ضگگد عفگگونی ندارنگگد 

مرحلگگه ای مطگگابق بگگا دسگگتور عمگگل  4اسگگت بگگا آب سگگاده شسگگته شگگوند امگگا سگگبزی هگگا نیگگاز بگگه انگگگل زدایگگی دارنگگد روش 

 وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی به شرح زیر باید اجرا شود:
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  و صگابون بشگویید، سگپس بگه صگورت صگحیح بگا آب  بگههگای خگود را کردن سبزی ها/ میوه ابتگدا دسگت جهت ضد عفونی

 ترتیب زیر عمل کنید:

  لای احتمگگالی از سگگبزی جگگدا و سگگازی اولیگگه اسگگت. در ایگگن مرحلگگه، تمگگام برگهگگای زرد، چگگوب هگگا و گگگلمرحلگگه اول، پگگاک

ز آب خگگارج کنیگگد و سگگپس سگگبزی را در آب خگگالص قگگرار دهیگگد تگگا گگگل و لای آن جگگدا و تگگه نشگگین شگگود. بگگه آرامگگی سگگبزی ا

  کنید.

  قطگره مگایع ظرفشگویی بریزیگد. غوطگه  4تگا  2زدایی اسگت، در یگ  ظگرف آب، بگه ازاء هگر لیتگر آن، بگین مرحله دوم، انگل

ور نمودن سبزی ها به مدت سگه تگا پگنج دقیقگه در کفگاب موجگب جگذب مگاده شگوینده در سگبزی و یگا سگرطان زایگی آن 

یسگت انگگل هگا لیگز و لگزج شگود و بگه سگطح آب بیایگد. در ایگن مرحلگه از شگود کگه تخگم و کنمی شود. این کگار باعگث می

 را از درون ظرف خارج کنید. و شو، باید آب روی سبزی را به آرامی تخلیه و سپس سبزی شست

 کننده حسگگب دسگگتور روی کالاهگگای مرحلگگه سگگوم، میکگگروب زدایی/ویگگروس زدایگگی. مقگگداری از محلولهگگای ضگگدعفونی

از داروخانگگه یگگا سگگوپر مارکگگت خریگگداری مگگی کنیگگد، در آب افگگزوده تگگا محلگگول ضگگدعفونی کننگگده  ضگگدعفونی کننگگده ای کگگه

بدست آید. یگا نصگف قاشگق چگای خگوری پگودر پرکلگرین در پگنج لیتگر آب حگل کنیگد و سگپس سگبزی انگگل زدایگی شگده از 

 روس های آن از بین برود.دقیقه در این محلول ضدعفونی کننده قرار داده تا میکروب /وی 5مرحله دوم را برای مدت 

مگایع سگفید  قاشگق چگای خگوری 4یگا  قاشگق مربگا خگوری 2توجه: اگگر پگودر پگر کلگرین هگم در دسگترس نباشگد مگی تگوان از 

 به عنوان محلول ضدعفونی کننده برای سبزی استفاده کرد. پنج لیتر آبدرصد( در  5کننده یا وایتکس )هیپو کلریت 

  ،اثگگر مگگواد شگگیمیایی )پگگودر پرکلگگرین یگگا وایگگتکس و. ..(کگگه در مرحلگگه سگگوم  اسگگت تگگا آبکشههی سههادهمرحلگگه چهگگارم

)میکروب زدایی( سگبزی در آن غوطگه ور شگده بگود، کگاملا از بگین بگرود. سگبزی هگا را بگا آب سگاده خگوب شستشگو دهیگد 

 تا اثری از کلر باقی نماند.
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ه وضگعیت بحرانگی و شگیوع ویگروس کرونگا مگوارد زیگر در نظگگر شگود بگرای مصگرف سگبزی و میگوه و نگان بگا توجگگه بگتوصگیه می

 گرفته شود:

 الف( سبزی و میوه

  از قگراردادن میگوه و  .میوه و سبزی هگایی را کگه ظگاهری سگالم و بگدون پوسگیدگی دارنگد، بگرای خریگد انتخگاب کنیگد

یکروب/ویگگروس و کلیگگه مراحگگل سگگالم سگگازی )پگگاک زدایگگی، انگگگل زدایگگی و م بپرهیزیگگددر یخچگگال  نشسگگتهسگگبزی 

 زدایی و شستشو با آب خالص( باید انجام داد و سپس مصرف شوند. 

  تا حد امکان از مصرف میوه با پوسگت خگودداری کنیگد. برخگی سگبزی هگایی کگه قابگل پوسگت گیگری انگد ماننگد خیگار

 کدو، بادمجان، هویج و. ... نیز پوست گیری و مصرف کنید.

 ظروف دربسته در یخچال قرار دهید. پس از خرد کردن میوه و سبزی آنها را در 

 رود.آلودگی احتمالی ویروس کرونا در سبزی خورشتی، به دلیل طبخ و در اثر حرارت از بین می 

  علی رغم شگیوع ویگروس کرونگا امکگان فریگزر کگردن بگاقلا، کنگگر و نخگود فرنگگی و انگواع سگبزی هگا و مگواد خگوراکی

دقگگت بگگا آب و صگگابون شسگگته شگگده و در شگگرایط کگگاملا اسگگتریل دیگگگر وجگگود دارد بگگه شگگرط اینکگگه دسگگت هگگا را بگگه 

 ظروف آماده سازی و بسته بندی هم شسته و ضدعفونی شوند. 

   در موقع مصرف سبزی های فریگز شگده بگا دسگت هگای کگاملا تمیگز کیسگه فریگزر را جگدا کنیگد و سگبزی فریگز شگده

یگد. حگرارت منجگر بگه نگابودی ویگروس احتمگالی را مستقیما در قابلمه با آب جوش یگا مگاهی تابگه گگرم شگده قگرار ده

خواهگگد شگگد. بلافاصگگله پگگس از جگگدا کگگردن کیسگگه فریگگزر دسگگت هگگا و بشگگقابی کگگه بسگگته سگگبزی فریگگز شگگده را در آن 

 قرار داده اید را با آب و مایع ظرفشویی بشویید. 

  طگبخ را انجگام دهیگد هرگز سبزی هگایی کگه یگخ زده اسگت را در یخچگال قگرار ندهیگد تگا ابتگدا یگخ ان آب شگود بعگد

پختن سگبزی بلافاصگله پگس از خگروج از فریگزر ضگمن اینکگه موجگب حفگظ مگواد مغگذی سگبزی مگی شگود از انتشگار 

احتمگگالی ویگگروس کگگه ممکگگن اسگگت در زمگگان آمگگاده سگگازی و بسگگته بنگگدی باعگگث آلگگوده شگگدن سگگبزی شگگده باشگگد 

 جلوگیری می کند. 

 

 ب( نان:

اسگت. بگا  "نگان"کننگد  را روزانگه مصگرف مگیاقشگار جامعگه آن  کگه تقریبگا همگه یکی از پرمصگرف تگرین اقگلام اساسگی غگذایی

شگود بگه همگان میگزان احتمگال آلگوده توجه به این موضوع که در کشور ما فرایند عرضگه نگان غالبگا بگه صگورت سگنتی انجگام می

ویگروس "ی تگوان از انتقگال نیگز وجگود دارد کگه بگا رعایگت اصگول بهداشگتی هنگگام تهیگه نگان مگ "ویگروس کرونگا"شدن نان بگه 

 .پیشگیری کرد "کرونا

  در ایران نگان بگه دو صگورت صگنعتی و سگنتی عرضگه مگی شگود. نگان هگای صگنعتی یگا نگان هگای حجگیم در کارخانگه

های صنعتی تهیه و به بازار عرضگه مگی شگوند. تهیگه مگواد اولیگه و افزودنگی هگایی نظیگر میگزان نمگ  و مایگه خمیگر و 

 COVID -19نکات کلیدی در تهیه و مصرف مواد غذایی در زمان شیوع بیماری 
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و نظگارت و شگرایط بهداشگگتی انجگام مگگی شگوند. پگگس از خریگد ایگن نگگوع نگان هگگا، بگا ضگگد بسگته بنگدی نگگان بگا دقگگت 

عفونی کردن پلاسگتی  آن یگا دور انگداختن پلاسگتی  حمگل آن مگی تگوان از آلگوده نبگودن آن بگه ویگروس، اطمینگان 

 نسبی داشت. 

 ات بهداشگتی مگی نان های سگنتی کگه در نگانوایی هگای سگنتی تهیگه و عرضگه مگی شگوند، درصگورت عگدم رعایگت نکگ

 توانند عامل انتقال ویروس و بروز بیماری باشند.

  در نانوانی های سنتی )سگنگ ، بربگری، تگافتون و لگواش( خمیگر نگان تحگت هگر شگرایطی تهیگه شگود هنگگامی کگه در

تنور پخت قرار می گیرد هگر گونگه آلگودگی ویروسگی در آن در اثگر حگرارت از بگین مگی رود و نگانی کگه از تنگور خگارج 

شود عاری از آلودگی به ویروس کرونا مگی باشگد. امگا بایگد از پهگن کگردن نگان بگرای خنگ  شگدن در میگز نگانوایی  می

جگگداً خگگود داری کنیگگد، از بریگگدن و خگگرد کگگردن نگگان توسگگط چگگاقو و بگگرس هگگای عمگگومی کگگه معمگگولاً در نگگانوایی هگگا 

 وجود دارد پرهیز کنید.

 یلون قگگرار داده و پگگس از خگگارج کگگردن نگگان، نگگایلون را دور بیندازیگگد نگگان داغ را ابتگگدا در پارچگگه ای نخگگی سگگپس در نگگا

 اگر شرایط بهداشتی انتقال نان از نانوایی تا منزل به خوبی رعایت شود، مشکلی نخواهد داشت. 

  نان قابلیگت شستشگو و ضگد عفگونی کگردن نگدارد و درجگه حگرارت پگائین حتگی فریگز کگردن در فریگزر ویگروس هگای

ز بگگین نمگگی بگگرد.، تنهگگا راه حگگل، حگگرارت دادن مجگگدد آن در منگگزل قبگگل از مصگگرف اسگگت. نگگابودی موجگگود در نگگان را ا

ویروس کرونا بگا فریزکگردن نگان از نظگر علمگی ثابگت نشگده اسگت. ویگروس کرونگا بگه سگرما مقگاوم و نسگبت بگه گرمگا 

 ت.های از بین بردن این ویروس حرارت دادن آن اس حساسیت دارد، به همین دلیل یکی از راه
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