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ABSTRACT
Background and Objective: Education seems to be more effective in improving 
people's knowledge, their dietary patterns and healthier food choices. Therefore, 
this study was conducted to determine the effects of education programs on the 
consumers' knowledge, attitude and performance towards using food labels.
Materials and Methods: The present cross-sectional study was performed on 250 
employees of Sirjan University of Medical Sciences, Iran. The data collection tool 
was a self -administrated questionnaire which included 9 demographic information 
questions, 7 knowledge-related questions, 4 attitude questions, 5 performance 
questions and 5 comment questions about food labels and their characteristics. 
The education was in the form of lectures in the form of 2 sessions of 120 minutes 
with an interval of one week with group discussion, and participatory training. 
This study did not have a control group and had a before and after study design. 
6 weeks after the training program, the questionnaires were completed again 
by the subjects.
Results: The age range of these employees was between 21 and 57 years and 
85.6% of them were married. The results of this study showed that the mean score 
of knowledge before the training was 11.38 ± 3.28 which consequently increased 
to 20.92 ± 2.42 after the education. The mean attitude score changed from 29.48 
± 5.43 to 30.31 ±4.79; In addition, the mean performance score increased from 
12.62 ±3.31 to 17.88± 2.15. The results showed a significant difference between 
the mean scores of knowledge P � 0.001, attitude P = 0.03 and performance P � 
0.001 before and after the education.
Conclusion: Since there is a significant difference between the knowledge, attitude 
and performance scores of the Sirjan University of Medical Sciences’ staff before 
and after the education, the use of direct education method on the subject of 
food labels is recommended.
Keywords: Food labels, Nutrition facts label, Knowledge, Attitude, Practice.
Paper Type: Research Article.
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تاثير آموزش بر دانش، نگرش و عملكرد كاركنان دانشكده علوم پزشكى سيرجان پيرامون 
استفاده از برچسب هاي مواد غذايي

  

چكيد     ه
زمينه و هدف: به نظر مى رسد آموزش در ارتقاء دانش، بهبود الگوهاى غذايى افراد و انتخاب هاى غذايى 
سالم تر تاثير گذار است. لذا اين مطالعه با هدف تعيين تاثير برنامه  آموزشى بر دانش، نگرش و عملكرد 

مصرفكنندگان در مورد استفاده از برچسب هاى مواد غذايى انجام گرفت.
مواد و روش ها: مطالعه مقطعى حاضر از نوع مداخله نيمه تجربى بوده و بر روى 250 نفر از كاركنان 
دانشكده علوم پزشكى سيرجان انجام شد. ابزار جمع آورى اطلاعات، پرسشنامه محقق ساخته شامل پنج 
قسمت بود: اطلاعات دموگرافيك، سوالات مرتبط با دانش، نگرش، عملكرد و در نهايت نظرسنجى در 
خصوص برچسب هاى مواد غذايى و ويژگي هاي آنها. آموزش بصورت سخنرانى در قالب 2 جلسه 120 
دقيقه با فاصله يك هفته همراه با بحث گروهى و آموزش مشاركتى بود. مطالعه حاضر فاقد گروه كنترل 
بوده و بصورت قبل و بعد انجام شد.  شش هفته پس از اجراى برنامه آموزشى، پرسشنامه ها مجددا توسط 

نمونه ها تكميل گرديد. 
يافته ها: محدوده سنى اين كاركنان 21 تا  57 سال و 85/3٪ آنها متاهل بودند. نتايج بدست آمده از اين 
مطالعه نشان داد كه ميانگين نمرات دانش قبل از آموزش 3/28 ± 11/38 بود كه متعاقباً پس از آموزش 
به 2/42 ± 20/92 افزايش يافت. ميانگين نمرات نگرش از 5/43 ± 29/48 به 4/79 ± 30/31 تغيير 
يافت؛ علاوه بر اين، ميانگين نمرات عملكرد از 3/31 ± 12/62 به 2/15 ± 17/88 افزايش يافت. نتايج 
حاكى از اختلاف معنادار ميانگين نمره آگاهى P <0/001، نگرش P = 0/03 ، و عملكرد P <0/001 قبل 

و بعد از آموزش مى باشد.
نتيجه گيرى: باتوجه به اين كه بين نمره دانش، نگرش و عملكرد كاركنان دانشكده علوم پزشكى سيرجان 
قبل و بعد از آموزش اختلاف معنى دارى وجود دارد لذا  استفاده ازروش آموزش مستقيم درخصوص 

برچسب هاى مواد غذايى پيشنهاد مى گردد.
كليد  واژه: برچسب هاى غذايى، جدول حقايق تغذيه اى، دانش، نگرش، عملكرد.

نوع مقاله: مطالعه پژوهشى.
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شيوع بيمارى هاى غير واگير مربوط به تغذيه، از جمله چاقى، ديابت 
و سندرم متابوليك كه عامل70  درصد مرگ و مير در سراسر جهان 
مى باشند، طى سالهاى اخير، هم در كشورهاى غربى و هم در حال توسعه 
به سرعت در حال افزايش است. از آنجا كه هزينه هاى سالانه درمان 
عوارض ناشى از چاقى، ديابت و بيمارى هاى قلبى، هشدار دهنده بوده 
و براى سيستم هاى بهداشتى پزشكى، بيش از حد و غير قابل تحمل 
است. يكى از اهداف مهمى كه سازمانهاى بهداشت عمومى به منظور 
رسيدن به آن در تلاشند، ارتقاء شيوه زندگى سالم و تغذيه مناسب است 
(1, 2). رژيم غذايى دريافتى امروز كانون اصلى توجه سازمان هاى 
بهداشت عمومى است (3). زيرا كه رژيم غذايى يكى از اولين ريسك 
فاكتورهاى قابل تغيير است (1, 2). مطالعات مختلف بيانگر اين 
واقعيت است كه نگرش مصرف كنندگان نسبت به  غذاها و عادات 
غذايى مناسب به سرعت در حال افزايش است و مصرف كنندگان 
بيشتر نگران تعادل و سلامت رژيم غذايى خود هستند(4). فاكتورهايى 
نظير عوامل اقتصادي (درآمد خانوار و قيمت كالاها)، اجتماعي و 
دموگرافيك، باور مصرف  كننده، شيوه زندگي و دغدغه هاي مربوط 
به سلامت و ايمني ماده غذايي از عوامل متعدد موثر بر انتخاب مواد 
 ،(WHO) غذايي مى باشد (5). بنابر توصيه سازمان جهانى بهداشت
برچسب تغذيه يكى از استراتژى هاى مهم و موثر براى كمك به مردم 
به هدف داشتن انتخابهاى غذايى سالم است (6). امروزه برچسب هاى 
غذايى ابزار مهمى براى فراهم كردن اطلاعات مناسب در مورد ارزش 
تغذيه اى محصولات مختلف از جمله محتوى كالرى، مقدار و نوع 
چربى و ... است. آگاهى در مورد برچسب هاى غذايى مى تواند بر 
عادات غذايى افراد تاثير گذار باشد (7). توانايى خواندن، درك كردن 
و استفاده صحيح از برچسب هاى غذايى بسيار مهم است. با توجه 
به ارتباط بين بيمارى  مزمن و عادات تغذيه اى نامناسب، استفاده از 
برچسب هاى غذايى و پايبندى به توصيه هاى رژيمى براى افراد مبتلا 
به بيماريهاى مزمن اهميت بسيار دارد. مطالعات متعددى رابطه بين 
استفاده از اطلاعات برچسب تغذيه، وضعيت سلامتى و رفتارهاى مرتبط 
را با نتايج متفاوت بررسى كرده اند. به عنوان مثال، در يك مطالعه، 

استفاده از برچسب هاى تغذيه اى مواد غذايى با مصرف كل چربى، 
چربى اشباع شده و كلسترول رابطه معكوس داشت (8). در مطالعه 
اى كه در دانشجويان دوره متوسطه در Ghana انجام شد مشخص 
گرديد نياز به بهبود آگاهى و ادراك در زمينه برچسب هاى مواد غذايى 
و اجزاى آن وجود دارد (9). در يك مطالعه در گرجستان نيز ارتباط 
قوى بين آگاهى و آموزش مصرف كننده در مورد برچسب زدن مواد 
غذايى  و تغيير رفتار بهداشتى مشاهده شد (10). در مطالعه اى كه 
بر روى دانشجويان دانشگاه علوم پزشكى اصفهان در سال 1396 انجام 
شد آموزش چهره به چهره همراه با پمفلت، تاثير معنى دار بر آگاهى، 
نگرش و عملكرد انتخاب غذاى مناسب براساس نشانگرهاى رنگى 
تغذيه اى ايجاد نمود(11). جمع بندى اين مقالات تاثير آموزش را بر 

انتخاب غذاى سالم تر نشان مى دهد.
اينكه  وجود  با  كه  اينست  بيانگر  مختلف  مطالعات  نتايج 
مصرف كنندگان بر لزوم استفاده از غذاهاى سالم و مغذى تاكيد 
دارند اما همچنان اولين معيارهاى انتخاب غذايى آنان طعم و مزه غذا، 
سهولت استفاده و قيمت مى باشد. اين امر نشان دهنده شكاف عميق 
ميان نگرش و رفتار مصرف كنندگان است. بنابراين مصرف كنندگان 
براى انتخاب درست نياز به شفاف سازى و اطلاعات قابل اعتماد 
تغذيه اى دارند (12). همچنين برچسب ها بايد ماهيت دقيق و واقعى 
محصولات غذايى را بدون گمراه  كردن مصرف كنندگان ارائه دهد 
و  محاسبه  به  قادر  مصرف كنندگان  از  تعدادى  شواهد  بنابر   .(4)
تفسير اطلاعات درج شده بر روى برچسب هاى غذايى نيستند و 
مطالعه اطلاعات برچسب هاى تغذيه اى براى آنها دشوار است (13).

مشخص شده است آگاهى و نگرش استفاده از برچسب مواد غذايى، 
رفتار استفاده از اين برچسب ها را پيش بينى ميكند (14). به عبارتى 
دانش تغذيه استفاده از برچسبهاى مواد غذايى را حمايت ميكند (15). 
ازسويى آموزش برچسب هاى مواد غذايى همراه با آموزش عمومى 
تغذيه سالم روى استفاده از اين برچسب ها و خريد محصولات و رفتار 
غذايى تاثير مثبتى دارد (16).  لذا اين مطالعه با هدف ارزيابى تاثير 
برنامه هاى آموزشى بر دانش، نگرش و عملكرد مصرف كنندگان در 



 36

140
0   

هار
ل، ب

ة او
مار

م، ش
ة نه

د    ور
ت / 

سلام
اى 

رتق
 و ا

شت
هد    ا

ش ب
موز

ى آ
وهش

ى پژ
علم

امه 
صلن

مورد برچسب هاى مواد غذايى انجام گرفت. با توجه به اينكه كاركنان ف
سيستم هاى بهداشتى درمانى بعنوان خط اول آموزش بهداشت و سلامت 
جامعه و سفيران سلامت مى باشند، برآن شديم تا با مطالعه تاثير آموزش 
بر دانش، نگرش و عملكرد كاركنان دانشكده علوم پزشكى سيرجان 
پيرامون برچسب هاي مواد غذايي و آموزش آنان، گامى هر چند كوچك 

در جهت ارتقاء سطح سلامت جامعه برداريم.

مواد و روش ها 
اين تحقيق يك پژوهش نيمه تجربى و از نوع مقطعى است كه در 
سال 98 – 97 بر روى سه متغير آگاهى، نگرش و عملكرد انجام 
گرفت. روش انجام آن به اين نحو بود كه محققين يك موقعيت 
خاص را كه همانا اجراى برنامه هاى آموزشى است، ايجاد نموده و 
در طى دو مرحله كه عبارت است از آزمون اوليه، قبل از اجراى 
برنامه آموزشى و آزمون ثانويه بعد از اجراى برنامه آموزشى بدون 
گروه كنترل، چگونگى تأثير آموزش را بر متغيرهاى دانش، نگرش 
و عملكرد مورد بررسى قرار  داد. جامعه آمارى مورد بررسى، كليه 
كاركنان دانشكده علوم پزشكى سيرجان بودند. به دليل جمعى بودن 
مداخله در دانشكده پزشكى، امكان جدا سازى گروه كنترل و عدم 
تاثير مداخله روى گروه كنترل وجود نداشت لذا طراحى اين مطالعه به 
صورت بدون گروه كنترل اجرا شد. براى تعيين حجم نمونه، مطالعه 
 ,1μ=12/69, 2μ=13/33) مقدماتى با حجم 30 نفر انجام شد
dδ=3/59 ,β=0/05 ,α=0/05)، سپس با استفاده از نرم افزار 
NCSS حجم نمونه تعداد 248 نفر برآورد شد. با احتساب نرخ ريزش 

0/1، 275 پرسشنامه به روش تصادفى ساده بين 275 نفر توزيع 
شد كه نهايتا 250 نفر به پرسشنامه ها پاسخ دادند و وارد مطالعه 
شدند. ابزار جمع آورى اطلاعات براى اين تحقيق، پرسشنامه محقق 
ساخته بود كه با مراجعه به كتب و مراجع مربوط داخلى و خارجى و 
برخى تحقيقاتى كه در اين زمينه انجام شده (پرسشنامه طرح باژن و 
همكاران(5))، تهيه گرديد. پرسشنامه شامل شش بخش بود. بخش 
اول: 9 سوال اطلاعات دموگرافيك و پايه شامل سن، جنس، بعد 
خانوار، تعداد افراد شاغل در خانوار، وضعيت تأهل، ميزان تحصيلات، 

شغل، درآمد خانوار و درآمد اختصاص  يافته به خوراك در ماه بود. 
سپس 7 سوال در مورد دانش  و 4 سوال مربوط به نگرش با طيف 
ليكرت مطرح شده بود. به عنوان مثال در مورد دانش پرسيده شد" 
آيا ميدانيد چراغ راهنمايى تغذيه اى چيست؟" در مورد نگرش هم 
يك نمونه سوال به شرح ذيل مى باشد : " مطالب درج شده بر روى 

برچسب هاى مواد غذايى به راحتى قابل فهم هستند".
پرسشنامه همچنين حاوي 5 سوال مرتبط با نظرات مصرف كنندگان 
نظير " تاريخ توليد وانقضاء درج شده بر روي بسته هاي مواد غذايى 
خوانا است"،  و 5 سوال نيز در مورد عملكرد افراد درخصوص ويژگي 
هاي برچسب هاي مواد غذايي مانند "آيا موقع خريد به برچسب 
مواد غذايى توجه مى كنيد؟"  بود. همچنين در انتها، نمونه جدول 
حقايق تغذيه اى در اختيار افراد قرار داده شد و از آنها درخواست 
شد بعد از مطالعه جدول مذكور به 6 سوال انتهاى پرسشنامه پاسخ 
دهند. بدين ترتيب چگونگى خواندن و محاسبه و تفسير برچسب 

غذايى نمونه مورد بررسى قرار گرفت. 
روايى اين پرسشنامه توسط 10 نفر از اساتيد آموزش بهداشت 
و تغذيه دانشگاههاى علوم پزشكى شيراز، بقيه االله (عج) و دانشكده 
علوم پزشكى سيرجان مورد تاييد قرار گرفت. بدين منظور دو شاخص 
CVI و  CVR محاسبه شد و معيارهاى سادگى، مرتبط بودن، وضوح 

و ضرورت بررسى شد و ضريب CVR براى اين پرسشنامه 0/82 
بدست آمد، همچنين CVI بين 0,7 تا 1  و همچنين  ميزان آن براى 

هر بخش از 0,79 بيشتر بود.
براى تعيين پايايى 30 نفر از كاركنان، مشابه با نمونه هاى اصلى 
وارد مطالعه گرديدند و با استفاده از آلفاى كرونباخ پايايى( انسجام 
داخلى)  سوالات دانش 0/69، نگرش 0/74 و عملكرد 0/71 محاسبه 
شد. معيار ورود به مطالعه، كاركنان شاغل در معاونت هاى مختلف 
(تحقيقات و فناورى، آموزشى، بهداشتى، درمان، توسعه مديريت و 
منابع، غذا و دارو، دانشجويى و امور فرهنگى) دانشكده علوم پزشكى 
سيرجان و معيارهاى خروج از مطالعه شامل: عدم رضايت به ادامه 
شركت در جلسات آموزشى و غيبت بيش از يك جلسه در كلاسهاى 
IR.SIRUMS. شماره با  اخلاق  كد  طرح  ابتداى  در  بود.  آموزشى 
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REC.1397.001 از دانشكده علوم پزشكى سيرجان اخذ شد و پس  بتو

از كسب مجوزهاى لازم از مسئولين دانشكده به واحدهاى مورد نظر 
مراجعه گرديده و بعد از تبيين اهداف پژوهش، پرسشنامه در اختيار 
شركت كنندگان قرار گرفت. پس از دريافت اطلاعات اوليه، محتواى 
آموزشى بر اساس آناليز نتايج حاصل از پيش آزمون تهيه شد. روش 
آموزش بصورت سخنرانى در قالب 2 جلسه 120 دقيقه با فاصله يك 
هفته همراه با بحث گروهى و آموزش مشاركتى در انتهاى جلسه بود و 
در پايان مطالب آموزشى به صورت پمفلت در اختيار افراد قرار داده 
شد. مطابق مطالعه هزاوه اى و همكاران، شش هفته پس از آموزش، 
مطابق مطالعه مشابه پس آزمون مجدد اجرا شد(17) . موضوع جلسه 
اول در مورد اهميت برچسب ونقش آن در تغذيه سالم و انتخاب هاى 
غذايى مناسب و اجزاى برچسب و جلسه دوم در مورد درك و تفسير 
اطلاعات برچسب آموزش بود. پس از اجراى برنامه آموزشى، مجدداً 

پرسشنامه ها توسط افراد مورد مطالعه تكميل شد.
 داده هاى جمع آورى شده با استفاده از نرم افزار SPSS نسخه 20 
مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت. در بخش توصيفى از جداول توزيع 
فراوانى، ميانگين و انحراف معيار و در بخش تحليلى از آزمون هاى 
آمارى تى مستقل، آناليز واريانس يكطرفه و تى زوجى به جهت 
بررسى ارتباط عوامل دموگرافيك و مقايسه سطح دانش، نگرش 

و عملكرد قبل و بعد از آموزش استفاده گرديد. 

يافته ها
در اين مطالعه 250 نفر از افراد شاغل در معاونت هاى مختلف (درمان، 
بهداشت، آموزش، دانشجويى و توسعه) مورد بررسى قرار گرفتند. محدوده 

سنى افراد 57-21 سال (با ميانگين 37 و انحراف معيار 8/06) بود و 
اكثريت آنها در رده سنى 40-30 سال (92/0٪) قرار داشتند. 214 نفر 
(85/3٪) از افراد مورد بررسي متأهل و داراي مدرك كاردانى و بالاتر از 
آن بودند. ميانگين درآمدى 142 نفر (56/6٪) از افراد اين نمونه بين 
يك تا دو ميليون تومان بود و 141 نفر بين 500 هزار تا يك ميليون 
تومان از درآمد ماهانه خود را صرف هزينه خورد و خوراك مى كردند. 
نتايج بدست آمده از جدول 1 بر حسب آزمون هاى آناليز كواريانس، 
تى مستقل، آناليز واريانس يكطرفه و آزمون من ويتنى و كروسكال 
واليس نشان مى دهد ارتباط هيچكدام از متغيرهاى دموگرافيك بر نمرات 
 .(P >0/05) دانش، نگرش و عملكرد از لحاظ آمارى معنادار نيست
نتايج حاصل از داده هاى قبل از آموزش نشان داد كه 61/1 
درصد از نمونه ها به هنگام خريد، برچسب مواد غذايي را مطالعه 
ميكردند. همچنين بيشترين دلايل توجه به برچسب غذايى به ترتيب 
و   (٪54/0) قيمت   ،(٪70/8) محصول  انقضاء  و  توليد  تاريخ 
تركيبات غذايى (46/4٪) بود و كمترين دلايل توجه به، افزودنى ها 
(٪24/4)، وزن محصول (٪44/4) و اطلاعات تغذيه اى درج شده 

بر روى محصول (0,40٪) بود. 
همچنين بعد از آموزش نتايج نشان داد كه درصد فراوانى افرادى 
كه قبل از خريد به برچسب مواد غذايى دقت مى كردند از 61/1 درصد 
به 98/4 درصد رسيده است. همچنين بيشترين دلايل توجه به برچسب 
غذايى بعد از آموزش تاريخ توليد و انقضاء محصول (96/4٪)، تركيبات 
غذايى (95/2٪) و اطلاعات تغذيه اى (94/8٪) گزارش شد كه نكته حائز 
اهميت افزايش چشمگير بهبود عملكرد كاركنان در رابطه با برچسب هاى 

غذايى نسبت به قبل از آموزش است (نمودار شماره 1).
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صد 
در

(%)

قبل از آموزش بعد از آموزش

(n =250) نمودار 1. مقايسه توزيع توجه به موارد درج شده بر روى برچسب مواد غذايى قبل و بعد از آموزش
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تنها 4 نفر از شركت كنندگان حتى بعد از آموزش در موقع 
خريد به برچسب مواد غذايى توجه نداشتند، كه اين نشان دهنده تاثير 
آموزش بر عملكرد شركت كنندگان در نظر گرفته شد. مقايسه داده هاى 
بدست آمده قبل و بعد از آموزش نشان داد كه درصد افرادى كه 
اغلب به محتوى كالرى مواد غذايى دقت مى كردند از 17/9 درصد 
به 62  درصد رسيده است. جداول شماره 2 و 3  نشان دهنده مقايسه 
نظرات مصرف كنندگان درباره اطلاعات درج شده بر روي بسته هاي 
مواد غذايي قبل و بعد از آموزش است. مقايسه نتايج قبل و بعد 

از آموزش بيانگر تفاوت آشكار اعداد بدست آمده مى باشند. بطور 
مثال در مورد قابل فهم بودن اطلاعات تغذيه اي درج شده بر روي 
بسته هاي موادغذايى درصد موافقت افراد (كاملا موافق و موافق)، 
يا  رسيد.  آموزش  از  بعد  به ٪60/4  آموزش  از  قبل  از ٪40/7 
در مورد كمك كننده بودن اطلاعات تغذيه اي درج شده بر روي 
بسته هاي موادغذايى درصد موافقت افراد (كاملا موافق و موافق)، 
از 68/6٪ قبل از آموزش به 81/2  درصد بعد از آموزش رسيد. 

جدول1.  اطلاعات دموگرافيك و بررسى ارتباط آنها با نمرات دانش، نگرش و عملكرد افراد مورد مطالعه پيرامون برچسب هاي مواد غذايى 
(n =250)

تعداد  (درصد)متغير
P-value*ميانگين ± انحراف معيار

عملكردنگرشدانشعملكردنگرشدانش

مردجنس
زن

107 (42/80)
143 (57/20)20/5±2/8

21/2±2/0
29/9±4/8
30/5±4/8

17/7±2/3
18/1±2/00/290/350/16

بعد خانوار

2 و كمتر
3
4

5 و بيشتر

28 (11/2)
83 (33/3)
79 (31/7)
59 (23/8)

19/9±3/5
20/9±2/1
21/2±1/7
20/7±2/9

30/0±4/1
30/3±4/7
30/5±4/6
30/2±5/5

17/6±3/1
18/1±1/7
17/7±2/3
17/9±1/9

0/070/970/79

تعداد افراد شاغل در 
خانوار

1
2

3 و بيشتر

106 (42/9)
129 (52/3)
12 (4/8)

20/9±2/5
20/9±2/2
2/21±1/21

30/2±4/7
30/5±4/6
28/5±6/4

17/9±1/9
17/8±2/3
18/3±1/4

0/860/630/77

متاهل وضعيت تاهل
مجرد

214 (85/6)
36 (14/4)

20/9±2/4
20/8±2/3

30/3±4/8
30/3±4/8

17/8±2/2
18/2±1/90/980/930/59

ميزان تحصيلات

كاردانى
كارشناسى

كارشناسى ارشدو بالاتر

76 (30/5)
144 (57/8)
29 (11/7)

21/3±2/0
20/8±2/3
3/3±0/20

30/3±4/7
30/5±4/8
8/4±2/29

18/2±1/9
17/7±2/2
2/4±1/17

0/120/430/55

درآمد خانوار

كمتر از يك ميليون 
 بين 1 تا 2 ميليون 
بين 2 تا 3 ميليون 
بالاى 4 ميليون 

0
141 (56/4)
85 (34/0)
24 (9/6)

-
20/8±2/8
21/0±1/9
21/3±1/2

-
30/5±4/8
30/4±4/4
28/6±5/1

-
17/8±2/2
18/0±1/6
17/9±3/2

0/850/210/94

درآمد اختصاص يافته 
به خوراك در ماه

كمتر از 500هزار 
 بين 500 هزارتا 1 بين 1 

تا 1/5 ميليون 
 بالاى 2 ميليون 

38 (15/2)
141 (56/4)
64 (25/6)
7 (8/2)

20/7±3/1
21/0±2/1
21/1±1/9
18/3±5/7

29/8±5/2
30/3±4/5
30/3±5/1
31/9±6/9

17/6±2/4
18/0±1/9
17/9±2/2
16/6±3/6

0/530/790/80

* آزمون تى مستقل، آزمون آناليز واريانس  
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جدول 2. توزيع نظرات  مصرف كنندگان بر اساس اطلاعات درج شده بر روي بسته هاي مواد غذايي قبل از آموزش (n =250) بتو

كاملا موافقمسوال
تعداد (درصد)

موافقم
تعداد (درصد)

نظرى ندارم
تعداد (درصد)

مخالفم
تعداد (درصد)

كاملا مخالفم
تعداد (درصد)

تاريخ توليد وانقضاء درج شده بر روي بسته هاي مواد 1
(1/8) 5(34/6) 97(1/1)3(38/9) 109(12/9) 36غذايى خوانا است.

تاريخ توليد وانقضاء بسته هاي مواد غذايى در محل مناسبى 2
(3/6) 10(40/4) 113(6/1) 17(34/3) 96(5/0) 14درج شده

اطلاعات تغذيه اي درج شده بر روي بسته هاي موادغذايى 3
(6/1) 17(36/6) 102(8/9) 25(32/9) 92(5/0) 14خوانا است.

4
اطلاعات تغذيه اي درج شده بر روي بسته هاي موادغذايى 

(3/6) 10(34/6) 97(23/2) 65(23/6) 66(4/3) 12مفهوم است.

5
اطلاعات تغذيه اي موجود بر روي بسته هاي مواد غذايى 

(0/4) 1(34/6) 97(13/9) 39(35/7) 100(4/6) 13در محل مناسبى درج شده است.

(0/4) 1(6/1) 17(8/2) 23(26/8) 75(47/9) 134برچسب هاى مواد غذايى براى مصرف كنندگان بسيار مفيدند.6

اطلاعات تغذيه درج شده بر روى برچسب هاى مواد 7
(0/7) 2(26/8) 75(27/5) 77(26/4) 74(6/4) 18غذايى دقيق هستند.

مطالب درج شده بر روى برچسب هاى مواد غذايى به 8
(2/1) 6(35/0) 98(13/2) 37(32/1) 90(6/8) 19راحتى قابل فهم هستند

9
مشاهده اطلاعات تغذيه اى درج شده بر روى بسته هاى 

مواد غذايى ميتواند به انتخاب يك محصول با ارزش غذايى 
بالا كمك نمايد

58 (20/7)134 (47/9)27 (9/6)19 (6/8)12 (4/3)

(n =250) جدول 3 . توزيع نظرات  مصرف كنندگان بر اساس اطلاعات درج شده بر روي بسته هاي مواد غذايي بعد از آموزش

 كاملا موافقمسوال
تعداد (درصد)

      موافقم
تعداد (درصد)

   نظرى ندارم
تعداد (درصد)

    مخالفم 
تعداد (درصد)

  كاملا مخالفم
تعداد (درصد)

1
تاريخ توليد وانقضاء درج شده بر روي بسته هاي مواد 

(0/8) 2(52/0) 130(2/0) 5(28/4 ) 71(16/8) 42غذايى خوانا است.

2
تاريخ توليد وانقضاء بسته هاي مواد غذايى در محل مناسبى 

(3/6) 9(56/4) 141(8/4) 21(27/2 ) 68(4/4) 11درج شده است.

3
اطلاعات تغذيه اي درج شده بر روي بسته هاي موادغذايى 

(4/8) 12(48/0) 120(11/6) 29(31/2 ) 78(4/4) 11خوانا است.

اطلاعات تغذيه اي درج شده بر روي بسته هاي موادغذايى 4
(1/2) 3(52/8) 132(17/2) 43(24/4 ) 61(4/4) 11مفهوم است.

اطلاعات تغذيه اي موجود بر روي بسته هاي مواد غذايى 5
(0)0(50/0) 125(10/8) 27(36/0) 90(3/2) 8در محل مناسبى درج شده است.

برچسب هاى مواد غذايى براى مصرف كنندگان بسيار 6
(0)0(2/4 ) 6(1/2) 3(26/0) 65(70/4) 176مفيدند

اطلاعات تغذيه درج شده بر روى برچسب هاى مواد غذايى 7
(0)0(15/2) 38(13/6) 34(46/8) 117(23/6) 59دقيق هستند.

مطالب درج شده بر روى برچسب هاى مواد غذايى به 8
(1/6) 4(27/2) 68(10/8) 27(44/8) 112(15/6) 39راحتى قابل فهم هستند. 

9
مشاهده اطلاعات تغذيه اى درج شده بر روى بسته هاى 

مواد غذايى ميتواند به انتخاب يك محصول با ارزش غذايى 
بالا كمك نمايد. 

109 (43/6)94 (37/6)16 (6/4)28 (11/2)3 (1/2)



 40

140
0   

هار
ل، ب

ة او
مار

م، ش
ة نه

د    ور
ت / 

سلام
اى 

رتق
 و ا

شت
هد    ا

ش ب
موز

ى آ
وهش

ى پژ
علم

امه 
صلن

جدول شماره 4 نشان دهنده مقايسه پاسخ شركت كنندگان به ف
سوالات نمونه جدول حقايق تغذيه اى درج شده بر روى پرسشنامه 
قبل و بعد از آموزش است. مقايسه نتايج قبل و بعد از آموزش 

بيانگر تفاوت آشكار اعداد بدست آمده مى باشند. جهت مقايسه سطح 
دانش، نگرش و عملكرد كاركنان دانشكده علوم پزشكى سيرجان 

از آزمون آمارى تى زوجى استفاده شد. 

(n =250) جدول 4. مقايسه پاسخ شركت كنندگان به سوالات نمونه جدول حقايق تغذيه اى درج شده پرسشنامه قبل و بعد از آموزش

سوال
پاسخ درست

قبل از آموزش
تعداد (درصد)

بعد از آموزش
تعداد (درصد)

(6 /95) 239(61/4) 172چند وعده (سروينگ) شير در بسته وجود دارد؟
(98/8) 247(72/1) 202چند كالرى در هر وعده (سروينگ)  شير وجود دارد؟

(98/8) 247(58/9) 165چند درصد از ميزان توصيه شده روزانه كلسيم از هر وعده (سروينگ) شير بدست مى آيد؟
(99/6) 249(71/1) 199چند گرم پروتئين در هر وعده (سروينگ)  شير وجود دارد؟

(96/8) 242(57/1) 160چند ميلى گرم كلسترول در هر وعده (سروينگ) شير  وجود دارد؟
چند درصد از ميزان توصيه شده روزانه كربوهيدرات از هر وعده (سروينگ) شير بدست 

(96/0) 240(42/1) 118مى آيد؟

جدول شماره 5 ميانگين و انحراف معيار نمرات دانش، نگرش 
بر  مى دهد.  نشان  تفكيك  به  پژوهش  واحدهاى  در  را  عملكرد  و 
اساس نتايج آزمون تى زوجى بين نمره دانش، نگرش و عملكرد 
آموزش  از  بعد  و  قبل  سيرجان  پزشكى  علوم  دانشكده  كاركنان 

.(P <0,05) اختلاف معنى دارى وجود دارد

جدول 5. مقايسه ميانگين و انحراف معيار نمرات آگاهى، نگرش 
و عملكرد كاركنان دانشكده علوم پزشكى سيرجان پيرامون 

(n =250) برچسب هاي مواد غذايي قبل و بعد از آموزش

*p-value
بعد  از مداخله

(ميانگين ± انحراف معيار)
قبل از مداخله

(ميانگين ± انحراف معيار) متغير

<0/001 2/42 ± 20/92 11/38 ± 3/28 آگاهى
0/034 4/79 ± 30/31  5/43 ± 29/48 نگرش

<0/001 2/15 ±  17/88 3/31 ± 12/62 عملكرد

* آزمون تى زوجى

بحث و نتيجه گيرى
مطالعه حاضر با هدف بررسى تاثير آموزش بر دانش، نگرش و عملكرد 
كاركنان دانشكده علوم پزشكى در مورد برچسب هاى  مواد غذايي 
انجام شد. نتايج اين مطالعه حاكى از تاثير مداخله آموزشى طراحى 
شده بر آگاهى، نگرش و عملكرد كاركنان دانشكده علوم پزشكى 

سيرجان در خصوص برچسب هاى مواد غذايى بوده و بيشترين تاثير 
بر روى متغير آگاهى و عملكرد مشاهده شد.

در اين مطالعه، عدم ارتباط بين اطلاعات دموگرافيك و سطح 
آگاهى، نگرش و عملكردكاركنان مشاهده شد. درحاليكه مطالعات 
متعدد ديگر (18-21) نشان داده اند كه ميزان استفاده از اطلاعات 
تغذيه اى و درك مطالب برچسب هاى مواد غذايى با اطلاعات 
جمعيت شناسى بويژه مرتبه اجتماعى، سن، جنس، و داشتن فرزندان 
در خانواده مرتبط است و سطح اجتماعى بالاتر مى تواند منجر به 
علاقه بيشتر به سالم خوردن و دانش تغذيه بهتر شود كه به نوبه خود 
بر استفاده و درك اطلاعات مربوط به تغذيه، تاثير مى گذارد. اما 
عوامل جمعيت شناختى اغلب به تنهايى پيش بينى كننده هاى علمى 
نيستند، و به عنوان معيارى براى عوامل ديگر عمل مى كنند(22). 
يافته هاى مطالعه حاضر نشان داد كه دانش تغذيه اى پيرامون 
برچسب گذارى مواد غذايى مى تواند بر آگاهى افراد در مورد برچسب  
ها تاثير گذار باشد و برنامه هاى آموزشى بر پايه تغذيه به راحتى آگاهى 
مصرف كنندگان را در مورد استفاده از برچسب مواد غذايى  بهبود

 Miller, L.مطالعه نتايج  مطالعه،  اين  نتايج  با  همسو  دهد.  مى   
M. S., & Cassady, D. L است كه بيانگر تاثير دانش و آگاهى 
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تغذيه اى بر استفاده از برچسب مواد غذايى و تصميم گيرى در  بتو

مورد انتخاب غذا در بيماران مبتلا به ديابت نوع دو مى باشد (15). 
در مطالعه مشابه ديگرى در اصفهان آموزش چهره به چهره روى 
آگاهى، نگرش و عملكرد در خصوص برچسبهاى مواد غذايى تاثير 

مثبت گذاشت(23).  
مطالعاتى كه به بررسى "دانش" تغذيه شركت كنندگان پرداختند، 
همگى نشان دهنده افزايش معنى دار در آگاهى افراد  بعد از مداخله  
آموزشى نسبت به قبل از آموزش بودند (8, 22, 24-29).  تاثير 
آموزش بر دانش استفاده از برچسب هاى مواد غذايى آنقدر مهم است 
كه بدون اجراى برنامه هاى آموزشى مناسب براى مصرف كنندگان، 
افزودن سطوح چربى ترانس به اطلاعات درج شده بر روى برچسب 
هاى تغذيه اى ممكن است تاثير بسيار كمى داشته و يا حتى بدون 
تاثير  باشد (30). مطالعه ديگرى كه بر روى 34 نوجوان انجام شد 
درصد پاسخگويى صحيح به سؤالات پرسشنامه پيرامون خواندن 
برچسب هاى مواد غذايى از 55٪ قبل از برنامه آموزشى به ٪70 
افزايش داشت كه اين نتيجه بيانگر تاثير مثبت برنامه آموزشى بر 
آگاهى و دانش درك جوانان در مورد برچسب هاى غذايى است كه 
نتايج كاملا با مطالعه ما هم خوانى دارد (22).  يكي ديگر از نتايج 
اين مطالعه بهبود نگرش افراد مورد مطالعه پيرامون برچسب هاى 
مواد غذايى است و اين به اين معنى است كه مداخله آموزشى در 
ارتقاى نگرش افراد مورد مطالعه تاثير گذار بوده است. به ويژه اينكه 
در اين مطالعه شيوه آموزش، به صورت بحث گروهى و آموزش 
مشاركتى در نظر گرفته شده بود كه در تغيير نگرش، شيوه موثرى 
مى باشد. يافته هاى مطالعه حاضر نشان دهنده تاثير مثبت مداخلات 
آموزشى در تغيير نگرش افراد نسبت به استفاده صحيح و مناسب 
از برچسب هاى غذايى مى باشد. نتايج مطالعه Lindhorst K  نيز 
نشان داد فراهم آوردن كارگاه هاى آموزشى حضورى در مناطق 
روستايى و دورافتاده تاثير مثبت بر نگرش و رفتارهاى مربوط به 
استفاده از برچسب هاى تغذيه اى دارد (31). بهبود عملكرد، متغير 
ديگري است كه در اين مطالعه مورد بررسى قرار گرفت و نتايج 
نشان داد كه آموزش تاثير چشمگيرى بر بهبود عملكرد افراد در 

خصوص برچسبهاى مواد غذايى دارد. بنابراين برنامه آموزشى كه 
بتواند آگاهى و استفاده از برچسب هاى تغذيه اى را بهبود دهد ممكن 
است اثر بالقوه اى براى بهبود تاثير اين اطلاعات بر سلامت رژيم 
افراد داشته باشد. نتايج مطالعه Moore SG  نيز نشانگر بهبود قابل 
توجه در درك و آگاهى شركت كنندگان و همچنين عملكرد آنان 
در استفاده از برچسب هاى مواد غذايى بود (32). نتايج حاصل از 
دو مطالعه ديگر نيز نشانگر تاثير مثبت مداخله آموزشى بر دانش، 
باورهاى بهداشتى و رفتارهاى خود گزارش شده بود (33, 34). 
بنابراين بهبود دانش و آگاهى افراد مى تواند به عنوان اولين قدم 
غذايى  هاى  برچسب  از  مورد استفاده  در  عملكرد افراد  بهبود  در 
كمك كند (34). يافته هاى مطالعه ما نشان داد كه پس از مداخله 
آموزشى در الگوى عملكرد افراد تغيير معنى دار آمارى مشاهده شد. 
بطورى كه ميزان مطالعه برچسب هاى غذايى قبل از خريد، از 61/6 
درصد (قبل از مداخله) به 98/4 درصد (بعد از مداخله آموزشى) 
رسيد. همچنين بيشترين موارد مورد توجه در برچسب غذايى بعد از 
آموزش به ترتيب عبارت بودند از : تاريخ توليد و انقضاء محصول 
(98/78 درصد)، تركيبات غذايى (95/93 درصد) ، نشان غذا 
و دارو (93/90 درصد) و كمترين نكته مورد توجه توسط افراد، 
دقت به هشدار درج شده به منظور منع مصرف (7/3 درصد)  بود. 
مطالعات چندى به بررسى اثرات آموزش بر استفاده از برچسب ها و 
عملكرد افراد پرداخته اند كه اين نتايج حكايت از افزايش چشمگير 
بهبود عملكرد افراد در رابطه با برچسب هاى غذايى نسبت به قبل از 
آموزش است (5, 32, 35). مداخله آموزشى Miller و همكاران 
كه بر روى كودكان دبستان انجام شد نشان دهنده افزايش قابل 
توجه مهارت هاى خواندن برچسب هاى تغذيه شركت كنندگان از 
نظر دقت و همچنين كاهش زمان لازم براى درك مفهوم اطلاعات 
درج شده روى برچسب بود كه با نتايج مطالعه ما همخوانى دارد 
(25). نتايج مطالعات ديگر نيز نشان دهنده تاثير آموزش در بهبود 
عملكرد شركت كنندگان در درك و استفاده از برچسب هاى تغذيه 
 ، Virginia Pletzke بود (8, 25, 27, 36, 37). نتايج مطالعه
با بررسى آموزش الگوهاى خريد مواد غذايى نشان داد كه شركت 
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كنندگان درصد كمتري از مواد غذايى حاوى اسيدهاى چرب ترانس ف
را خريدارى كردند و اين بهبود عملكرد ناشى از جلسات آموزش 
تغذيه برگزار شده است كه مى تواند الگوهاى خريد مواد غذايى را 
ارتقا دهد (38).  در قسمتى ديگر از مطالعه از شركت كنندگان 
خواسته شد تا با مشاهده نمونه برچسب غذايى درج شده بر روى 
پرسشنامه و تفسير اطلاعات درج شده به سوالات مربوطه پاسخ 
درصد  محاسبه  به  مربوط  ترتيب  به  درست  پاسخ  كمترين  دهند. 
از ميزان توصيه شده روزانه كربوهيدرات از هر وعده (سروينگ) 
شير با 42/1 درصد پاسخ دهى صحيح و محاسبه درصد از ميزان 
توصيه شده روزانه كلسيم از هر وعده (سروينگ) شير با 58/9 
درصد مى باشد. يافته اخير بيانگر اين واقعيت است كه بيش از 
نيمى از شركت كنندگان با تخمين و تفسير صحيح مقادير درج شده 
مشكل دارند. پاسخ به سوالات نمونه برچسب بعد از برگزارى دوره 
آموزشى براى تمام سوالات به بالاى 90 درصد افزايش داشت كه 
اين صعود چشمگير نشانگر نقش مهم آموزش در استفاده مناسب 

از برچسب هاى مواد غذايى مى باشد.
نتيجه گيرى

باتوجه به اثربخش بودن برنامه آموزشى اجراشده، اجراى برنامه هاى 
آموزش تغذيه سالم نحوه استفاده از برچسب مواد غذايى اهميت 
استفاده از برچسب هاى درج شده براى كاركنان سيستم بهداشتى 
درمانى بعنوان افرادى كه بعنوان پيام آوران سلامتى با افراد جامعه در 

ارتباطند درجهت كاهش ابتلا به بيماريهاي تغذيه اي ضروري است. 
از جمله نقاط قوت مطالعه حاضر مداخله روى افزايش انتخاب هاى 
سالم غذايى است.از محدوديت هاى مهم مطالعه ما  ميتوان به عدم 
وجود گروه كنترل جهت مقايسه نتايج اشاره نمود. از ديگر محدوديت 
هاى اين مطالعه شامل ماهيت مقطعى بودن نتيجه گيرى ها درباره 
عليت است. همچنين، تمام داده ها از خود گزارش دهى بدست آمده 
كه مى تواند در معرض هر گونه تعصب تصادفى و سيستماتيك 
و گزارش دهى بيش از حد قرار بگيرد.همچنين با توجه به محل 
كار مشاركت كنندگان در دانشكده پزشكى، احتمالا آموزش تاثير 

بيشترى روى اين افراد با تحصيلات رشته هاى علوم پزشكى دارد.
تشكر و قدرداني

نگارندگان بدينوسيله مراتب سپاس و قدرداني خود را از رياست 
محترم و معاونت محترم پژوهشي دانشكده علوم پزشكى سيرجان 
به دليل حمايت از اين تحقيق، و كليه پرسشگران و افراد محترم 
شركت كننده در اين طرح پژوهشي كه با همكاري خود، جمع آوري 

داده ها و انجام اين مطالعه را ممكن ساختند، ابراز مي دارند.
تعارض منافع 

بدينوسيله نويسندگان اعلام مى كنند كه اين اثر حاصل يك پژوهش 
اشخاص  و  ها  سازمان  با  منافعى  تضاد  هيچگونه  و  بوده  مستقل 

ديگرى ندارد.
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