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 چکيده

-رسد نظریهدارد. به نظر می ها تأثير قابل توجهی بر سلامتطوریکه استفاده از آنه بسيار مفيد هستند. ب ،عنوان مواد غذاییه شير و لبنيات بمقدمه: 

سالم در دانشجویان ای برای درک فرایند رفتار بهداشتی در ارتقاء رفتار تغذیه ،ارچوب مفهومیهریزی شده به عنوان یک چرفتار برنامه های فراتئوری و
با  ،ای سالم در دانشجویانرفتار تغذیه سطح ارتقا دادنرفتار برنامه ریزی شده در  های فراتئوری ونظریه ثيرتحقيق با هدف تعيين تأثر باشند. این مؤ
 .گشتکيد بر مصرف شير و لبنيات انجام تأ

نفر دانشجویان دانشگاه آزاد اسلامی واحد شيروان به روش  900ای مداخله بررسینيمه تجربی است. در این  پژوهشیک تحقيق حاضر  :کار روش

، پنج هر گروه ند. درکردریزی شده( بر اساس قرعه تقسيم ن رفتار برنامه فراتئوری و هاینظریهبه دو گروه ) آنها و شدند تحقيقوارد  بودن در دسترس
 : پرسشنامة. ابزار تحقيق شاملندها برگزار شدهای این نظریهسازه با توجه به مراحل و بحث گروهی و زش به روش سخنرانی، پرسش و پاسخ،آمو جلسة

استنباطی )تی مستقل و تی زوجی(  -آمار توصيفی  با استفاده از پژوهشهای این داده مشخصات دموگرافيک و یادآمد ميزان مصرف شير و لبنيات بود.
 استفاده شد.  58ویرایش   SPSSنرم افزار آماریها از گردید. برای تجزیه و تحليل داده مشخص

(. همچنين p<005/0داری افزایش یافته است )ه طور معنانتایج نشان داد که ميزان مصرف شير و لبنيات در هر دو گروه  بعد از مداخله ب ها:يافته

داری بيشتر از ميزان مصرف شير و لبنيات در گروه مداخله بر اساس ه طور معنافراتئوری ب يات در گروه مداخله بر اساس نظریةميزان مصرف شير و لبن
 (.=002/0p)ریزی شده بودرفتار برنامه ةنظری

روش مناسبی برای طراحی مداخلات جهت افزایش  ،آموزش براساس آنها ریزی شده ورفتار برنامه های فراتئوری وه کارگيری نظریهب نتيجه گيری:

 .استریزی شده رفتار برنامه فراتئوری بيشتر از نظریة ثير کاربرد نظریةتأ ای که؛ به گونهباشدمیميزان مصرف شير و لبنيات در ميان دانشجویان 
 

 ریزی شده، مصرف شير و لبنيات، دانشجویانرفتار برنامه نظریة فرانظری، نظریة  واژگان کليدی:

 

 مقدمه
ه عنوان مواد غذایی بسيار مفيد هستند. به شير و لبنيات ب

 [.5]ثير قابل توجهی بر سلامتی داردها تأاستفاده از آن طوریکه
تواند برخی از مشکلات مرتبط با رژیم غذایی مناسب می

ها، ها، فساد و خرابی دنداناختلالات استخوان :سلامتی مانند
اختلالات خوردن، چاقی، یبوست، سوء تغذیه و کم خونی 

.کيفيت تغذیه و عادات [2]تشدید نماید فقرآهن را تقليل داده یا
ثير گذار تواند در بلند مدت روی سلامتی تأ غذایی در جوانی می

باشد. تحقيقات نشان داده است که اضافه وزن دوران کودکی و 

و  [9]جوانی با اضافه وزن و چاقی دوران بزرگسالی مرتبط بوده
نی و جوانی باعث مصرف کم کلسيم در سنين نوجوا

پایين استخوانی در سنين بالا و ایجاد  )سفتی(دانسيتة
کيفيت  [4]شوددر سنين بالاتر می )پوکی استخوان(استئوپروز

طوریکه مصرف هکند بتدریج افت میهتغذیه با افزایش سن ب
ها یابد و استفاده از نوشابهميوه و سبزیجات و لبنيات کاهش می

گذشته حکایت  تحقيقات. مرور [8،1]شودو مواد قندی بيشتر می
مصرف  :از وجود برخی مسائل و مشکلات درتغذیه جوانان مانند
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زیاد غذاهای آماده وچرب، مصرف کم ميوه و سبزیجات، شير و 
های غذایی های آن و گاهی اوقات حذف برخی از وعده فرآورده

 (و همکاران شارماSharma  که توسط پژوهشی . در[8،1،9]دارد

درصد از 50درآمریکا صورت گرفت، نشان داد تنها  )2004
تغذیه تبعيت  مسئولهای مراکز طور کامل از توصيه هنوجوانان ب

بهداشت بر  تأکيد سرپرستانها و . عليرغم توصيه[1]کنندمی
عنوان بخش مهمی از رژیم غذایی و به ه مصرف شير و لبنيات ب

یران نتایج ؛ تحقيقات انجام شده در ا«خوب»عنوان غذاهای 
 . با وجودیکه انجمن[6،5]اند ای نشان دادهنگران کننده

بار از این گروه مواد غذایی را  9استئوپروز آمریکا مصرف روزانه 
فرهادی و همکاران نشان داد که از  بررسی ،[6]کندتوصيه می

، فقط تعداد پژوهشنفردانشجوی شرکت کننده در  485مجموع 
اهميت  [.5]در روز مصرف کرده بودندليوان شير  9ا هآن نفر 5

سرعت ه این یافته بيشتر از این نظر است که جمعيت کشور ما ب
د و به الگوی غذایی رونزندگی غربی پيش می ه سمت شيوةب

های غذایی چرب و شور فاقد ارزش غربی و همچنين ميان وعده
-غذایی همراه با کاهش مصرف غذاهای سنتی ابراز تمایل می

آگاهی، نگرش و  ةانجام شده در زمين تحقيقدر ایران  .[3]نمایند
آموزان مقطع راهنمایی نشان داد که  ای دانشعملکرد تغذیه

متوسط تعداد واحد مصرفی روزانه در رابطه با گروه شير و لبنيات 
تر از حداقل ميزان توصيه شده هرم غذایی بود که پایين 5.8

دیگر که در  بررسی همچنين در. [50]برای این گروه سنی بود
مصرف ميوه، سبزیجات، گوشت و لبنيات توسط  ةزمين

نتایج نشان  ؛آموزان دبيرستانی در استان زنجان انجام شددانش
روزی یکبار از شير و  کثرآموزان حدادانش %31داد که حدود 

 که کشور ی. از آنجای[6]اندهای لبنی استفاده کردهفرآورده
رشد و شکوفایی  مرحلة جمهوری اسلامی ایران در

ندات موجود هم اکنون جوانان و براساس مست [55]قرارداشته
 باشند، که علاوه برما دارای عادات غذایی نامناسب می جامعة

پذیر به ویژه بالارفتن شيوع تهدید سلامت این گروه سنی آسيب
چاقی و اضافه وزن و عوارض ناشی از آن، جامعه را در معرض 

های غير واگير در دو دهه قرار داده اریخطر اپيدمی بيم
د دلارخسارت و زیان ميليار 1/1ساليانه  و سوء تغذیه،[ 52]است

کمبودهای تغذیه،  کند و یکی از دلایل عمدةمی به کشور وارد
 ناآگاهی و شيوه و فرهنگ غلط تغذیه درکشور ما عنوان شده

 .باشددر جامعة ایران حائز اهميت می است که این موضوع
دهد که بيش از نيمی از جمعيت کشور ما  در آمار نشان می

د و حدود چهار ميليون نفر دانشجو در نجوانی قرار دار ينسن
ه . از طرف دیگر دانشجویان بباشندمی ایران مشغول به تحصيل

راجعه م امعه در آینده، بيشتر برای مشاورةعنوان الگوهای ج
 ، مثل ارائةزندگی سالم کنندگان برای رفتارهای شيوة

کار گرفته ه ای جهت حفظ سلامت بهای تغذیهاستراتژی
ای دانشجویان جهت خواهند شد. بنابراین توجه به عادات تغذیه

ای سالم و الگوسازی رفتارهای بهداشتی ایجاد رفتارهای تغذیه
د نای شان دارای اهميت فراوانی خواهقبل از شروع به کار حرفه

  [.59]بود
ن نتایج زنگ خطری است برای توجه به عادات بهداشتی ای

جود مداخلاتی غذایی که تا پایان عمر نيز باقی خواهد ماند. با و
ای غذایی و رفتارهای تغذیه شيوةتصحيح  که تا کنون در زمينة

بخشی از ؛ متاسفانه نتوانسته جوانان صورت گرفته است
د. کنرا رفع  مشکلات و مسائل مرتبط با الگوهای غذایی آنها

رک ناکافی عوامل تواند ناشی از دمهم نيز میموضوع این 
بکارگيری راهکارها و عدم جوانان و ناشی از  مرتبط با تغذیة

. توسعه دادن این گونه [1]های مناسب در این زمينه باشدمدل
هایی دارد که درک فرایند رفتار نياز به شناسایی تئوری ،هابرنامه

یک هدف اصلی در  دهند. تغيير رفتارافزایش میبهداشتی را 
مداخلات بهداشت عمومی است که بيشتر بر پيشگيری قبل از 

ها در اصل بر کند. خوشبختانه انسانشروع بيماری تمرکز می
ی که سلامت را به خطر روی رفتارشان کنترل دارند. رفتارهای

د و حذف شونی خود تنظيمی توانند به وسيلهمی اندازند؛می
های برنامه .ها گرددرفتارهای ارتقاء دهند، سلامت جایگزین آن

بر روی  تغيير رفتار به عنوان مداخلات شناخته شده معمولاً
تا به افراد یا جوامع برای کاهش  ؛هایی متمرکز استفعاليت

پذیری کمک رفتارهای پرخطر و همچنين خطر آسيب

  (Trans Theoretical Model) فرانظری نظریة .[54]کند
(TTM( در اصل توسط پروچاسکا و دی کلمنته )به 5362 )

رفتارهای اعتياد آور  هارچوب مفهومی برای بررسیعنوان یک چ
. از آن زمان به بعد به طور موفقيت آميزی برای [5]استفاده شد

های ها و نشستسالم در کلينيک های تغذیةشناسایی جنبه
مدل فراتئوری . [55،58،51]آموزشی به کار گرفته شده است

آن شامل چهار بعد مراحل تغيير )پيش از  تغيير در شکل گستردة
، فرایندهای تغيير آمادگی، عمل و نگهداری( تفکر، تفکر،

وامل اجتماعی مثبت، ، خودکفایی موقعيتی )ع(رفتاری، شناختی)
های مشکل( و تعادل تصميم ثير گذار و موقعيتعوامل منفی تأ
 یاشدو منفی( است . فرضية  این مدل چنان می )جوانب مثبت
قبل از عمل کردن و اجرا  )پيش از  توانند از مرحلةکه افراد می

عمل، عمل کردن و اجرا ) گی( به مرحلةتفکر، تفکر و آماد
نگهداری( از طریق فرایندهای تجربی و رفتاری تغيير انتقال 

 رفتار غيریابند. فرایندهای تجربی بر روی اطلاعات در مورد 
بهداشتی تمرکز دارند و با تغيير نگرش فرد منجر به تغيير رفتار 

شوند. فرایندهای رفتاری غير بهداشتی به یک رفتار مثبت می
که جایگزینی رفتار غير  ؛هایی استاستراتژیاخذ شامل 
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. خودکارایی آسان کندبهداشتی را با یک رفتار بهداشتی 
از اطمينان برای فرد جهت ای شامل ميزان و درجه ،موقعيتی

انجام رفتار بهداشتی در شرایط مختلف است. تعادل تصميم 
شامل درک فرد از جوانب مثبت )فواید( و جوانب منفی )موانع( 

توانند از طریق اتخاذ رفتار بهداشتی است. براساس مدل افراد می
یک از اما هيچغيير به جلو یا به عقب حرکت کنند. مراحل ت

 The) ریزی شدهرفتار برنامه ةنظری. [56]شوندنمیمراحل حذف 

Theory of Planned Behavior)TPB) )  توسط آیزن و فيشبين
رفتار قصد  ةاولي ةکنندشد. برطبق این نظریه تعيين توسعه داده

« رد برای اتخاذ یک رفتارفانگيزش »رفتاری است که بيانگر 
است و قصد رفتاری نيز برآیندی از نگرش فردی به رفتار، 
ادراک فردی از هنجارهای اجتماعی اطرافيان و محيط زندگی و 

آن  ندادنیا دادن ادراک فردی از ميزان کنترلی که برای انجام 
ریزی شده رفتار برنامه ةهمچنين نظری [.54]باشداست میرفتار 

وسيعی برای رفتارهای بهداشتی از قبيل رژیم غذایی، به ميزان 
های پيشگيری از ورزش، کاهش سرعت و استفاده از قرص

بارداری به کار رفته است. این ادعا وجود دارد که این مدل 
  [53]مداخلات تغيير رفتار دارد ةای برای توسعظرفيت بالقوه

 غذایی روزانةز دانشجویان در رژیم اینکه بسياری ابه با توجه 
کنند، نياز نمی اعمالخود مصرف شير را حتی یکبار در روز نيز 

های به توجه بيشتر به آموزش و انجام مداخلات براساس مدل
یيد شده جهت ایجاد رفتارهای بهداشتی در این گروه علمی و تأ

 ثيربنابراین تحقيق حاضر با هدف تعيين تأ. [5]باشداز جامعه می
وری و رفتار برنامه ریزی شده در ارتقاء رفتار فراتئ هاینظریه
کيد بر مصرف شير و لبنيات ای سالم در دانشجویان  با تأتغذیه

 انجام شد.
 

 روش کار
و از نوع مقطعی است.  نيمه تجربی به صورت تحقيقاین  

دانشجویان دانشگاه آزاد نفر از  900شامل پژوهش  جامعة
گيری آسان و روش نمونهبه باشند که اسلامی واحد شيروان می

. از این شدندهای در دسترس وارد تحقيق با استفاده از نمونه
ه نفر پسر بودند که ب 590نفر دختر و  550تعداد دانشجویان ، 

 TTMطور مساوی و به قيد قرعه در دو گروه مداخله )گروه 
 بر مبنای تحقيق( قرار گرفتند. شرایط ورود به TPBوگروه 

و نداشتن منع  پژوهشایل به شرکت در دانشجو بودن، تم
 مصرف شير و لبنيات بود.

ای که هر یک از دانشجویان پس از تعيين مرحله بررسیدر این 
فته بودند به دو گروه )گروه نظریة فراتئوری و در آن قرار گر

ریزی شده( بر اساس قرعه تقسيم شدند. رفتار برنامه گروه نظریة
ه روش سخنرانی، پرسش و در هر گروه پنج جلسه آموزش ب

های این ه به مراحل وسازها توجب پاسخ و بحث گروهی و
مشخصات  : پرسشنامةها داده شد. ابزار تحقيق شاملنظریه

 24یادآمد ميزان مصرف شير و لبنيات در طی  دموگرافيک و
 ساعت و در طی یک هفته گذشته بود. 

گرداوری شد. از پرسشنامه های این پژوهش با استفاده داده
شامل سه قسمت بود.  TTMمورد استفاده در گروه پرسشنامة

دموگرافيک بود.  قسمت دوم قسمت اول شامل مشخصات 
  TTMتغيير را بر اساس مدل  شامل سؤالاتی بود که مرحلة

بندی شده و د. در این قسمت از مقياس مرحلهکرمشخص می
تغيير  مرحلة سرطان آمریکا برای شناسایی ملی الگوریتم مؤسسة

استفاده شد. روایی و پایایی این قسمت از پرسشنامه قبلا در 
. قسمت [20،55]یيد قرار گرفته بودهای مختلف مورد تأپژوهش

طور ه سوم پرسشنامه شامل یادآمد ميزان مصرف شير و لبنيات ب
روه ابتدا با استفاده از در این گ [.54]روزانه و هفتگی بود

خصات دموگرافيک، ميزان مصرف شير و مربوطه، مش پرسشنامة
آمادگی، عمل و  لبنيات و مراحل تغيير )پيش از تفکر، تفکر،

ای که نگهداری( مورد بررسی قرار گرفتند. پس از تعيين مرحله
های هر یک از دانشجویان در آن قرار گرفته بودند، آموزش

متناسب با آن مرحله جهت ارتقاء رفتار بهداشتی داده شد. برای 
دانشجویان این گروه پنج جلسه آموزشی یک ساعته جهت 

و فرایندهای تغيير، آگاهی از  TTMافزایش آگاهی از مدل 
عوارض وپيامدهای رفتار غير بهداشتی، اهميت و نقش مصرف 
شير و لبنيات در سلامت، تشویق دانشجویان به مصرف شير و 

ميزان  ولبنيات، آشنایی با گروه شير و لبنيات، آشنایی با سهم 
شير،  عدةمصرف شير و لبنيات و مصرف ميان و توصيه شدة

گونگی دریافت کمک از آگاهی از نقش فردی برای تغيير، چ
 افکار خود، فواید و منافع درک شدةت و دیگران، نحوة اجرای ني

غلبه بر  ه نفس، نحوةاعتماد ب رفتار بهداشتی، خودکارآمدی و
های روانی و واکنشهای اجتماعی، موانع عملی، حمایت

آموزشی  . مداخلة[25]فيزیولوژیک به رفتار سالم، داده شد
آموزش به روش سخنرانی،  ه صورت پنج جلسةب TTM درگروه

های با توجه به مراحل وسازه پرسش و پاسخ و بحث گروهی و
 بود. سپس با استفاده از پرسشنامة ها در طی دو ماهاین نظریه

ات مورد سنجش قرار شير و لبني ميزان مصرف مربوطه مجدداً
نيز شامل سه   TPBمورد استفاده در گروه گرفت. پرسشنامة

دموگرافيک بود.  قسمت دوم قسمت بود. اول شامل مشخصات 
هنجارهای  شامل نگرش،  TPBهایالاتی بود که سازهشامل سؤ
قصد رفتاری دانشجویان در  کنترل رفتار درک شده و انتزاعی،

د. قسمت سوم کرلبنيات را مشخص می مصرف شير و زمينة
طور ه پرسشنامه شامل یادآمد ميزان مصرف شير و لبنيات ب

در  روزانه و هفتگی بود. روایی و پایایی این پرسشنامه نيز قبلاً
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. در [54]یيد قرار گرفته بودتحقيق قيسوندی و همکاران مورد تأ
مربوطه، مشخصات  روه ابتدا با استفاده از پرسشنامةاین گ

  TPBهایدموگرافيک، ميزان مصرف شير و لبنيات و سازه
و  شامل نگرش، هنجارهای انتزاعی، کنترل رفتار درک شده

مصرف شير و لبنيات مورد  قصد رفتاری دانشجویان در زمينة
ها  های متناسب با آن سازهبررسی قرار گرفتند. سپس آموزش

 گروه آموزشی در د. مداخلةاء رفتار بهداشتی داده شجهت ارتق

TPB  جهت افزایش  ،صورت  پنج جلسه آموزشی یک ساعتهه ب
، آگاهی از عوارض و پيامدهای رفتار غير TPBآگاهی از مدل 

بهداشتی، اهميت و نقش مصرف شير و لبنيات در سلامت، 
تشویق دانشجویان به مصرف شير و لبنيات، آشنایی با گروه شير 

رف شير و مص ميزان توصيه شدة سهم وو لبنيات، آشنایی با 
شير، آگاهی از نقش فردی برای  لبنيات و مصرف ميان وعدة

ت و نگی دریافت کمک از دیگران، نحوة اجرای نيتغيير، چگو
رفتار بهداشتی، خودکارآمدی  منافع درک شدة افکار خود، فواید و

های غلبه بر موانع عملی، حمایت ه نفس، نحوةواعتماد ب
های روانی و فيزیولوژیک به رفتار سالم، داده واکنش اجتماعی،

بود. آموزش به روش سخنرانی، پرسش و پاسخ و بحث  هشد
بود.  های این نظریه در طی دو ماهبا توجه به سازه گروهی و

ميزان مصرف شير  مربوطه مجدداً سپس با استفاده از پرسشنامة
حظات و لبنيات مورد سنجش قرار گرفت.  برای رعایت ملا

اخلاقی، توضيحاتی در مورد طرح پژوهشی به دانشجویان داده 
عات آنان شد. به شرکت کنندگان اطمينان داده شد که اطلا

کيد گردید که از نوشتن نام و نام محرمانه خواهد ماند و تأ
تمامی که  خانوادگی برروی پرسشنامه خودداری کنند. از آنجایی

ان دانشگاه آزاد دانشجوی شرکت کنندگان در این پژوهش
احتمال تبادل اطلاعات بين آنان  ؛اسلامی واحد شيروان بودند

ود.  حاضر ب این یکی از محدودیت های تحقيق وجود داشت و
گروه های آموزش گر  کلاسبرای کم شدن اثر این مداخله

TTM گروههای آموزش در سه روز اول هفته و کلاس TPB در
همچنين پرسشنامه در این هفته برگزار شد. سه روز آخر 

در تحقيق تکميل گردید که بر  پژوهش توسط شرکت کنندگان
های ممکن است به دليل برداشت اساس خود گزارشی آنان بود.

های پرسشنامه یا وجود ملاحظات و نادرست از برخی آیتم
هایی از سوی شرکت کنندگان، پاسخ واقعی را نداده سوگيری

دست ه ز سایر منابع اطلاعاتی را بباشند. همچنين ممکن است ا
 آورده باشند که خارج از کنترل پژوهشگر بود.

 -آمار توصيفی آزمون  با استفاده از تحقيقهای این داده
گردید. برای تجزیه  استنباط)تی مستقل و تی زوجی(  استنباطی

استفاده  58ویرایش   SPSSها از نرم افزار آماریو تحليل داده
 شد. 

 هايافته
سال و در  TTM  9/20ميانگين سنی شرکت کنندگان  در گروه 

 62نفر پسر و  86شامل  TTM سال بود. گروه TPB 1/20گروه 
 66نفر پسر و  52شامل TPBنفر دانشجوی دختر بودند. گروه 
ميانگين تحصيلات  TTMنفردختر بود. در گروه 

ميانگين تحصيلات  TPBسال ودر گروه 29/2دانشگاهی
 ،پژوهش موضوعدست آمده از این ه بود. نتایج ب 95/2دانشگاهی

 اند.جدول زیر خلاصه و نمایش داده شده 9در 
ميانگين سهم   ؛شودمشاهده می 5همانگونه که در جدول 

سهم بوده و در  5.29حدود  TTMمصرف شير و لبنيات در گروه 
داری با اناوت معسهم بوده است که تف 5.21حدود  TPBگروه 

(. اما ميانگين سهم مصرف شير و =58/0pیکدیگر ندارند )
 TPBبوده و در گروه  5.62بعد از مداخله  TTMلبنيات در گروه 

دو سهم بوده است آزمون تی مستقل نشان داد که این  5.81
داری را با یکدیگر دارند اگروه بعد از مداخله تفاوت معن

(002/0P=به )  ميانگين سهم مصرف شير و لبنيات دیگر عبارت
داری بيشتر اطور معنه بعد از مداخله و آموزش ب TTMدر گروه 

بوده است  TPBاز ميانگين سهم مصرف شير و لبنيات در گروه 
(002/0P=.) 

دهد که ميانگين سهم مصرف شير و لبنيات نشان می 2جدول 
داری دارد اقبل و بعد از آموزش تفاوت معن TPBدر گروه 

(005/0P<ب .) 5.21طوریکه ميانگين مصرف شير و لبنيات از ه 
ی زوج نشان سهم افزایش یافته است. آزمون ت 5.81سهم به 

عبارت  (. به>005/0Pدار بوده است )اداد که این تفاوت معن
داری در اباعث افزایش معن TPBدیگر آموزش با استفاده 

گان در کنندميانگين سهم مصرف شير و لبنيات در شرکت
 پژوهش شده است.

ميانگين مصرف شير و لبنيات در گروه  ةدهندنشان 9جدول 
TTM  قبل و بعد از مداخله و آموزش است و همانگونه که

شود ميانگين مصرف شير و لبنيات قبل از آموزش مشاهده می
ی سهم بوده است. آزمون ت 5.62سهم و بعد از آموزش  5.99

(. >005/0Pدار بوده است )اعنزوج نشان داد که این تفاوت م
داری اطور معنه ب TTMعبارت دیگر آموزش با استفاده از به

افزایش ميانگين سهم مصرف شير و لبنيات در  باعث
 کنندگان در پژوهش شده است.شرکت
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 با استفاده از آزمون تی مستقل بررسی مورد یهاگروه در آموزش از بعد و قبل اتيلبن و ريش مصرف سهم نيانگيم ةسیمقا: 5جدول 

 ج

 SD t Pvalue ميانگين سهم مصرف هاگروه

 0.58 0.49   قبل از مداخله

   TTM 5.29 0.51گروه 

   TPB 5.21 0.6گروه 

 0.002 4   بعد از مداخله

   TTM 5.62 0.62گروه 

   TPB 5.81 0.69گروه 

 
 

 با استفاده از آزمون تی زوجی قبل و بعد از مداخله TPBميانگين سهم شير و لبنيات در گروه  ة: مقایس2جدول 
 

 SD t Pvalue ميانگين سهم مصرف هاگروه

TPB   3 0.005 
   0.65 5.21 قبل از مداخله

   0.69 5.81 بعد از مداخله

 
 

 با استفاده از آزمون تی زوجی قبل و بعد از مداخله TTMميانگين سهم شير و لبنيات در گروه  ة: مقایس9جدول
 

 SD t Pvalue ميانگين سهم مصرف هاگروه

TTM   55 0.005 
   0.51 5.29 قبل از مداخله

   0.62 5.62 بعد از مداخله

 

 بحث
که مداخله بر  ؛نشان داد پژوهشهای تجزیه و تحليل داده

داری در افزایش مصرف شير و تاثير معنا TTM و TPB اساس
( و p<01/0در پژوهش داشته ) کنندگانلبنيات توسط شرکت

ثير مداخله بيشتر از تأ TTM ثير مداخله با استفاده از تأ
ثر بودن مداخله با (. مؤp<01/0) بوده است  TPBبراساس

 پژوهش با نتایج بسياری از تحقيقاتدر این TTM استفاده از 
 و  Burk پژوهشی دارد. گنهاهمTTM انجام شده با استفاده از 

 تيرفتار با فعال رييتغ ةمرحل ةبا عنوان رابط (2000) همکاران
ساله  56زنان و مردان نيمعتبر در ب ییغذا میو مصرف رژ یبدن

در مصرف  یريچشمگ شیافزا  ،TTMبراساس مدل ییاياسترال
  بررسی .[25]را نشان دادمردان و زنان  یبرا یبريمواد ف ةروزان

Clarkمراحل  نيب ةرابط»با عنوان  (2001)و همکاران  کلارک
نشان  جی. نتا«جاتیو سبز وهيدر ورزش و مصرف م رفتاررييتغ

 باعث پژوهش شرکت کننده در افراددر TTM استفاده از که  داد
شده  یشتريب جاتیو سبز وهيمصرف م زانيو م شتريب تيفعال

با   (2008) و همکارانلئا Lea توسط یگرید تحقيق. [22]است

 ةدر نمون یاهيگ میبه رژ ییغذا میرژ رييبه تغ لیتما»عنوان 
ه نشان داد که ب جینتا. انجام شد «ییايبزرگسالان استرال یتصادف
ثر ؤم تيگروه از جمع نیدر کاهش وزن ا TTM مدل یريکارگ

با هدف (2008آرميتاگ ) Armitageپژوهش. [58]بوده است
از  یريشگيو پ رفتار رييمراحل تغ شرفتيمداخلات بر پ ريثأت»

 کی ةدور کینشان داد که در  «ایهیبرگشت به عادت بد تغذ
 شرفتيپ ةمرحل کیدر درصد از شرکت کنندگان  8/20ماهه 

از گروه  شتريدر گروه مداخله ب شرفتيپ نیداشتند و ا رفتار رييتغ
( نيز شرکت 2008دینوئيا) Di Noia بررسی . در[29]کنترل بود
از  TTMتغيير رفتار براساس مدل  ندر مراحل آخریکنندگان 

رفتاری بيشتری نسبت به مراحل اوليه استفاده  فرآیندهای تغيير
یان  Yun-Mil پژوهشدست آمده از ه . نتایج ب[24]کرده بودند

باعث می TTM ( نيز نشان داد که استفاده از مدل 2008)ميل
فرایندهای شناختی و  شود که واحدهای مورد پژوهش از

. [21]کنندفرایندهای رفتاری بيشتری برای تغيير رفتار استفاده 
 فرهادی و همکاران نشان داد که استفاده از مدل  تحقيق



 ابوالفضل فرهادی  ای تاثير آموزش بر اساس بررسی مقایسه

 36هفتم، شماره یک و دو، بهار و تابستان ، دوره دو فصلنامه آموزش و اخلاق در پرستاری

 12 

TTMداری در ميزان مصرف ميوه و سبزیجات باعث افزایش معنا
. به هرحال [28]در دانش آموزان مدارس متوسطه  شده است

در بررسی حاضر، نشان TTMدار آموزش براساس مدل تأثير معنا
های خاص ریزیز به آموزش و توجه جدی به برنامهنيا دهندة

 مورد بررسیال شرکت کنندگان در پژوهش و جامعة جهت انتق
 تغيير رفتار است. به مراحل بالاتر

رفتار  ةنظری براساس آموزشی ةپس از مداخل پژوهشدر این 
در ميانگين مصرف شير و  داریمعناریزی شده افزایش برنامه

ثير أت ةدهندوجود آمد که نشان ه لبنيات در گروه مداخله ب
ی دیگر تحقيقات براساس این نظریه است.مداخلات آموزشی 

ثير این مدل در تغيير رفتار شرکت کنندگان يز نشان دهندة تأن
ثير مداخله أطباطبایی با عنوان ت بررسیبا نتایج  اند کهبوده

ریزی شده بر فعاليت رفتار برنامه ةآموزشی مبتنی بر نظری
رمضانخانی با عنوان  تحقيقهمچنين با و  [25]فيزیکی کارکنان

ریری شده در رفتار برنامه ةآموزشی بر مبنای نظری ةتاثير مداخل
 تحقيق [26] ی داردگنهاای رفتارهای ایمن از خيابان همارتق

 ةنظری براساس آموزشی ةمداخل نيز نشان داد کهمحمدی زیدی 
ریزی شده باعث افزایش مصرف صبحانه و کاهش رفتار برنامه
صلحی  پژوهشهمچنين . [23]شده است های ناسالمميان وعده

 با استفاده از افزایش فعاليت بدنی در دانش آموزاننشان دهندة 
ریزی شده رفتار برنامه ةنظری براساس آموزشی ةمداخل
دنی فعاليت ب ةدر زمين [95]هرتز و همکاران بررسی [.90]است

سلامت در دانش آموزان  ةدهند ءیکی از ابعاد رفتارهای ارتقا
، فعاليت فيزیکی  ،های آموزشیدبيرستانی نشان داد که کلاس

سبب افزایش سطح فعاليت جسمانی در خارج از مدرسه در دانش 

ز نشان داد که قيسوندی و همکاران ني تحقيق آموزان شده است.
داری باعث افزایش ه طور معناب TPB آموزش براساس نظریة

 .[54]لبنيات در دانش آموزان گردیده است ميزان مصرف شير و
رفتار  ةنظری مداخله براساسحاضر بيانگر آن است که  پژوهش

مصرف شير  ةدهند ءرفتارهای ارتقا برتواند ریزی شده میبرنامه
 .داشته باشد رفتارو لبنيات اثر مثبت بر تعدیل 

 

 گيرینتيجه
 وTPB مدلمفيد بودن استفاده از  نتایج پژوهش حاضر بار دیگر

TTM ها درتوانایی این مدل در ارتقاء رفتارهای بهداشتی و 
ها تعدیل رفتارهای غير بهداشتی را نشان و استفاده از این مدل

یيد قرار داد. یش  مصرف شير و لبنيات را مورد تأبرای افزا
نشان داد که مداخله و آموزش بر  پژوهشهمچنين نتایج این 

است.  بنابراین انجام  TPBزثرتر امؤ TTM اساس این مدل
ممکن است روش  TPBو TTMبيشتر براساس مدل  تحقيقات

مناسبی برای طراحی مداخلات جهت افزایش ميزان مصرف 
 شير و لبنيات در ميان دانشجویان باشد.

  

 تشکر و قدرداني
با حمایت مالی دانشگاه آزاد اسلامی واحد شيروان  پژوهشاین 

ین دانشگاه که زمينة انجام این از مسئولين ا ؛ بنابراینانجام شد
گردد. همچنين از دند تشکر و قدردانی میپژوهش را فراهم کر

 ما را همکاری کردند نهایتپژوهش این در  همة کسانی که 
 م.یکمال تشکر و قدردانی را دار
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Abstract:  
Introduction: 
Milk and dairy products are very useful as a food. So that their use has a significant effect on health. It 

seems that the transtheoretical model and theory of planned behavior are effective as a conceptual 

framework for understanding the process of health behavior in promoting healthy eating habits in 

students. The purpose of this study was to compare the effect of the transtheoretical model and the 

theory of planned behavior on promoting healthy eating habits in students with an emphasis on milk 

and dairy consumption.  

Methods and Materials: 

In this quasi experimental study, 300 students of Islamic Azad University of Shirvan Branch were 

selected by convenience sampling and divided into two groups (the trans theoretical model group and 

the theory of planned behavior group) based on the lottery. In each group, five sessions of education 

were conducted using lecture, question and answer and group discussion, and according to the stages 

of these theories. The research instrument was a demographic and amount of milk and dairy intakes 

(by 24-hour and previous 7 days recall) questionnaire. 

Results:  
The results showed that milk and dairy consumption significantly increased in both groups after 

intervention (p <0.05). Also, milk and dairy consumption in intervention group based on 

transtheoretical model was significantly higher than milk and dairy consumption in the intervention 

group based on the theory of planned behavior (p <0.05).  

Conclusion:  
Applying the transtheoretical model and the theory of planned behavior and training on the basis of 

them is a suitable method for designing interventions to increase milk and dairy consumption among 

students. Also the effect of the application of transtheoretical model is more than the theory of 

planned behavior.  

 

Keywords: Transtheoretical Model, Theory of Planned Behavior, Milk and Dairy Consumption, 

Student  
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