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پیشگفتار
ايجاد جامعه‌ايك ه جواناني سالم ، توانمند و پويا درهمه سطوح جسمي، رواني، اجتماعي 
دارد به صورتيك ه اين جوانان ازمعيارهاي شيوه زندگي ايراني ـ اسلامي  نه تنها دردوره جواني 
دوره  درتمام  موارد  اين  به  وباعمل  باشند  آگاهي  خويش  وسالمندي  ميانسالي  دردوره  بلكه 
عمربانشاط وكارآمد زندگي سپري نمايند، جزو رسالتهای اصلي و مهم اداره سلامت نوجوانان 

جوانان ومدارس دفتر سلامت جمعیت خانواده ومدارس می باشد.
مديريت سلامت محوردرزمينه ارايه خدمت به نوجوانان وجوانان درراستاي ارتقاييك فيت 
زندگي اين گروه سني با تايكد براقدامات پيشگيرانه منطبق با فرهنگ جامعه ومتناسب با جنسيت 

مورد نظرومشاركت همه‌جانبه ايشان ازارزش های سازمانی ما می باشد.
به  اين گروه  متولي  نهادهاي  باهمه  درتعامل  استانداردهاييستك ه  ارايه  ما  اصلي  وظيفه   
دست مي‌آيد و براي هماهنگ ‌سازي خدمات قابل ارايه درنظام سلامت براي اين گروه مخاطب 

به طورمستمرپايش خواهد شد.
وتصحیح  بازنگری  نیازازطریق  مورد  فرهنگي  وقالب‌هاي  چارچوب‌ها  به  دستیابی 
چارچوب‌هاي موجود ومطالعه چارچوب‌هاي استاندارد جهاني وبرداشت مطابق فرهنگ خودي 
حمایت  که  ایجادمحیطی  باشد.  می  ومدارس  جوانان  نوجوانان  اداره سلامت  استراتژیهای  جز 
های لازمه را برای ارتقا سلامت درجوانان فراهم مینماید که این خود ازطريق اجراي  برنامه خود 

مراقبتی و ارتقاء شيوه زندگي ايراني ـ اسلامي  محقق مي شود.
به  فرد  استك ه  هدفداري  و  آموخته شده  آگاهانه،  فعاليت‌هاي  و  اقدامات  خودمراقبتي 
این  انجام مي دهد.   ارتقاي سلامت خود و خانواده اش  تأمين، حفظ و  منظور حفظ حيات و 
مقوله از مواردی است که درراستای توانمند سازی جامعه از اقدامات موثری محسوب می گردد. 
خودمراقبتي قسمتي از زندگي روزانه مردم و شامل مراقبتي استك ه به فرزندان، خانواده، 
دوستان، همسايگان و اجتماعات محلي نیز گسترش ميي‌ابد. در واقع خودمراقبتي شامل اعمالي 
است که مردم انجام مي‌دهند تا تندرست بمانند، از سلامت ذهني و جسمي خود نگهداريك نند، 
پيشگيريك نند،‌  حوادث  هاي ا  بيماري  از  سازند،  برآورده  را  خود  رواني  و  اجتماعي  نيازهاي 
ناخوشي‌ها و وضعيت‌هاي مزمن را  بهبود بخشند و نيز از سلامت خود بعد از بيماري حاد وي ا 
ترخيص از بيمارستان حفاظت کنند. تخمين زده مي‌شودك ه 65 تا 85 درصد همه مراقبت‌هاي 
سلامتي به وسيله خود شخص و خانواده‌اش، بدون دخالت متخصصان صورت مي‌پذيردك ه در 



آن از روش‌هاي سنتي و غير طبيي ا  معالجه بیماری با اضداد آن استفاده مي‌شود. 
خودمراقبتي در برگيرنده فعاليتهايي مشتمل بر ارتقاي سلامت، پيشگيري از بيماري، درمان 
بيماري و مصدوميتها و درمان و توان‌بخشي بيماري‌هاي مزمن است. تاثیر خودمراقبتی بر بهبود 
پیامدهای سلامت و کاهش هزینه ها در مطالعات متعدد به اثبات رسیده است. مع الوصف همین 
مطالعات نشان داده اند که صِرفِ تولید محتوای آموزشی برای بیماران و حتی اجرای دوره های 

آموزشی برای آنان، منجر به خودمراقبتی نخواهد گردید.
 اغلب این مطالعات نشان داده اند که شکل گیری و ارتقاء کارکرد خودمراقبتی از سوی 
بیماران مستلزم مداخلات آموزشی و حمایتی نظاممند به منظور ارتقاء دانش، مهارتها، و اعتماد 
به نفس بیماران جهت مدیریت مشکلات سلامت خود می باشد. علاوه بر مداخلات آموزشی 
وضعیت  منظم  ارزیابی  و  پایش  سلامت،  پیامدهای  برای  مشترک  گذاری  هدف  حمایتی،  و 
سلامت و شناسایی پیشرفتها و مشکلات، و کمک به بیماران برای رفع مسایل و مشکلات، بخش 
لاینفک این رویکرد نظاممند  می باشد. خود مراقبتی شامل اعمالی است آموخته شده ،آگاهانه 
وهدفدارکه مردم برای خود ،فرزندان وخانواده اشان انجام می دهند تا تندرست و سالم بمانند.
اين بدين معناستك ه بتوانند از سلامت ذهنی و جسمی خود نگهداری کنند ، نیازهای اجتماعی 
وروانی خودرابرآورده سازند، ازبیماری یا حوادث پیشگیری کنندو ناخوشی ها و وضعیت مزمن 
را مراقبت کنند ونیز بعد از بیماری حاد یا ترخیص از بیمارستان از سلامت خود نگهداری کنند.

خود مراقبتی شامل موارد زیر است:   
ارزیابی  بیماری،  از  پیشگیری   ، سلامتی  ارتقای   ، اسلامي  ايراني-  زندگی  شیوه  ارتقای 

علائم ، درمان بیماری وتوان بخشی.
خودمراقبتی بیشتر به معنای تعامل  با سیستم مراقبت از سلامت است تا استقلال از سیستم مراقبت 
تخصصی .خود مراقبتی بر جنبه هایی که تحت کنترل  فرد هستند تمرکز دارد ، لذا با تقویت این 
توانمندیها می توانیم گام مهمی در راستای ارتقای سلامتی این گروه سنی برداریم. مجموعه حاضر به 

منظور تقویت توانمندیهای شناختی سلامتی در نوجوانان و جوانان تهیه و تنظيم گرديده است.

دكتر محمد اسماعيل مطلق
مدیرکل سلامت جمعیت، خانواده ومدارس



مقدمه:
هر مقطعی از زندگی را می توان بر مبنای پاره ای از موارد همانند عوامل زیست شناختی، 
روانی و اجتماعی دسته بندی نمود. در این میان دوران نوجوانی یکی از مهم‌ترین و سرنوشت 
‌سازترین دوران زندگی هر فرد است که سپری کردن موفق آن، تضمین آینده سالم‌تری را به 
دنبال خواهد داشت. دوره نوجوانی را می توان دوره انتقال از کودکی به بزرگسالی دانست.  در 
این دوره نوجوان تغییرات مهم و سریعی را تجربه می‌کند. از جمله این تغییرات می توان به موارد 

زیر اشاره نمود:
تغییرات  این  بدن، عامل اصلی  برخی هورمون‌ها در  فعالیت‌  آغاز  تغییرات جسمانی:   

است که شامل افزایش قد و وزن، تغییر صدا، پیدایش خصوصیات ثانویه جنسی و ... است.
تغییرات هیجانی: تغییرات هیجانی بر اثر تغییرات جسمانی از جمله تغییرات هورمونی به 
وجود می‌آید. نوجوان با احساسات و عواطف خاصی مواجه می‌شود که پیش تر تجربه چندانی 

در مورد آنها نداشته است.  
تغییرات اجتماعی: در این دوره ارتباطات و روابط اجتماعی نوجوان تغییر می‌کند و 

نوجوان بیشتر تمایل دارد که با دوستان و همسالان خود باشد و در جامعه رفت و آمد کند .
برای نوجوانان توجه به این نکته ضروری است که نوجوانی خود را به عنوان دوران طلایی 
به کارگیری شیوه  و  راستا آگاهی  این  در  نمایند.  قلمداد  بزرگسالی  زندگی  های  پایه  ساختن 
های زندگی سالم در دوران نوجوانی ضمن پیشگیری از مشکلات جسمی، روانی و اجتماعی ، 
زمینه ساز برخورد مناسب با تغییرات نوجوانی را نیز فراهم می آورد. در این دوران لازم است 
نوجوانان بتوانند ارتباط‌های سالم  با همسالان را از ارتباطات ناسالم تشخیص دهند و در این زمینه 

از مهارت کافی برخوردار شوند.



به همین منظور مجموعه سه جلدی راهنمای آموزشی شیوه  های زندگی سالم در دوران 
نوجوانی تهیه شده است. در این مجموعه نویسندگان تلاش نموده اند ضمن آگاه نمودن نوجوانان 
از علل و عوامل ایجاد کننده شایعترین مشکلات این دوران، راهکارهایی عملی برای هر موضوع 
را نیز ارائه نمایند. توجه به این نکته ضروری است که برخورداری از شیوه زندگی سالم نیازمند  
است  امید  است.  طولانی  زمانی  مدت  در  اهمیت  با  ولی  اگرچه کوچک  نکات  کارگیری  به 

مجموعه حاضر شما را در  دستیابی به این اهداف  یاری رساند. 
پدید آورندگان
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وزن متناسب با قد من‌، چقدر است؟ اين پرسش‌،ي كي از متداول‌ترين سوالاتي استك ه 
نوجوانان، همواره آن را مطرح ميك‌نند.

براي  معمولاً  آن  پاسخ  ولي  مي‌رسد.  نظر  به  ساده  سوال  اول‌، كي  نگاه  در  پرسش  اين 
نوجوانان ساده نيست. انسان‌ها دارای بدن‌های متفاوتی هستند بنابراين‌ عدد واحدی براي پاسخ به 
اين سوال نمی‌توان ارائه نمود. این امر حتي در ميان افرادیك ه دارای قدي ا سن مشابهي هستند به 

سبب تفاوت در ترکیب اندام‌ها )وجود چربی یا بافت عضلانی بیشتر( نیز صدق می‌کند. 

رشد و بلوغ
تمامي افراد بر اساس كي الگویي ‌كسان، ‌رشد نمی‌کنند‌، با این حال نوجوانان در كي 
دوره زماني، دارای رشد سريع‌تري هستند. در دوران بلوغ، بدن فرد شروع به ساخت و توليد 
هورمون ميك‌ند. اين فرآیند آغازی برای‌ شروع تغييرات جسمانی ‌مانند رشد سریع عضلاني )‌به 

ویژه در پسران( و جهش در افزايش قد و وزن )در دختران و پسران( محسوب می‌شود.
اين تغييرات برای چندين سال ادامه پيدا ميك‌ند. كي فرد با اندام متوسط، در طول دوران 
بلوغ ‌حدود 25 سانتيمتر ‌رشد می‌کند. بيشتر پسران و دختران با افزايش سريع وزن در طي اين 
دوران روبه رو مي‌شوند. اندازه عضلات، ميزان چربي و حجم استخوان‌ها افزايش ميي‌ابد. کلیه 

اين موارد در صورت دارا بودن تناسب، برای تكميل رشد بدن‌ لازم هستند.
از آنجاك ه زمان شروع دوران بلوغ در برخی افراد از 8 سالگي و در برخی دیگر از 14 

سالگي آغاز مي‌شود، بنابر اينك املًا طبيعي به نظر می‌رسدك ه دو نفر با سن و قد مشابه، وزن 
هاي متفاوتي داشته باشند. 
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مقدار چربي و ‌محاسبه شاخص توده بدنی
محققان تغذیه راهي ساده و مناسب را براي‌ سنجش محدوده وزن سالم و متناسب با قد 
 BMI (Body( در افراد مختلف پیشنهاد می‌نمایند. به اين روش، اصطلاحاً شاخص توده بدنیي ا
Mass Index، اطلاق مي‌شود. شاخص توده بدنی فرمولي استك ه پزشكان با استفاده از آن به 

متر(  )بر‌حسب  قد  و  )بر‌حسب کیلوگرم(  بر‌اساس وزن  اشخاص  بدن  برآورد تجمع چربي‌هاي 
با استفاده از اندازه‌هاي وزن و قد، نمره شاخص توده بدنی شخص  مي‌پردازند. در اين فرمول 
لاغر،  نظر  مورد  فرد  دريافتك ه  مي‌توان  منحني،  روي  بر  عدد  اين  انتقال  با  و  می‌شود  تعیین 

متناسب وي ا چاق است. 
)قد×قد(/ وزن = شاخص توده بدنی

دستيابي به شاخص توده بدنی در نوجوانان اندكي ازي افتن آن در بالغين، پيچيده‌تر است. 
نمودار‌هاي شاخص توده بدنی، براي نوجوانان داراي خطوط صد كاست. بدين ترتيب امكان 
مقايسه اين شاخص با تعداد زيادي از افراد هم سن و هم جنس، فراهم خواهد شد. نمودار‌هاي 
مختلفي در خصوص شاخص توده بدنی براي دختران و پسران زير بيست سال وجود دارد. در 
ابتدا عدد شاخص توده بدنی فرد بر روي نمودار مرتبط با سن و جنسيت وي، منتقل و ترسيم 
مي‌شود. نوجوانيك ه نمره شاخص توده بدنی آنها در صد ك50 قرار دارد، نزد كيبه متوسط 
گروه سني خود بوده و در محدوده وزني سالم هستند )‌بزرگتري ا مساوي با صد ك5 وك متر 
از صد ك84(. كي نمره شاخص توده بدن مساويي ا بيشتر از 85 وليك متر از صد ك‌95، در 
محدوده اضافه وزن قرار مي‌گيرد. نوجواني با نمره شاخص توده بدن مساويي ا بيشتر از 95، در 

محدوده چاقي قرار دارد. داشتن نمره BMIك متر از صد ك‌5، نشانهك م وزن بودن است.

 

وزن متناسب با قد
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شاخص توده بدنی 
با وجود اينك ه امكان محاسبه شاخص توده بدنی توسط هر فرد، وجود دارد با این حال 
بهتر استك ه براي انجام اينك ار از پزشك، کارشناس تغذیهي‌ ا كي مربی ورزشك م كبگيريد. 
آنها بهتر مي‌توانند در در كمفهوم شاخص توده بدنی، شما راي اريك نند. كي پزشك، علاوه بر 
محاسبه دقيق نمره شاخص توده بدنی، مي‌تواند با در نظر گرفتن شرايط بلوغ نوجوان و بهره‌گيري 

وزن متناسب با قد
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از اندازه‌گيري‌هاي قبلي، عوامل خطر احتمالی را شناسایی و مشخص نماید. جلوگيري از بروز 
شرايط نامطلوب با در نظر گرفتن رژيم‌هاي غذايي مناسب و تجويز حركات ورزشي لازم، از 
جمله اقدامات پزش كاست تا بدين ترتيب نوجوان در معرض خطر افزايش و یا کاهش نامناسب 

وزن، قرار نگيرد.
نگاه و توجه بيشتر افراد به وزن‌ ‌به دليل داشتن اندام مناسب است. در حاليكه مشكلات 
ناشي از ‌اضافه وزن، چه در افراد بالغ و چه در نوجوانان، تنها به تناسب اندام فرد منحصر نمی‌شود 
و مي‌تواند زمینه‌ساز ابتلا به بیماری‌هایی از جمله ديابت و فشار خون گردد. داشتن اضافه وزن 
به ویژه در دوران نوجواني ممكن است به داشتن اضافه وزن دائمي در بزرگسالي منجر گردد 
این در حالی است که داشتن اضافه وزن دائمي در بزرگسالي نيز، ابتلا به بیماری‌های خطرناکی 

همچون بيماري‌هاي قلبي را افزايش مي‌دهد.
اگرچه شاخص توده بدنی مي‌تواند شاخص و نشانگر خوبي از وضعيت چربي بدن باشد، 
با این حال استفاده از آن در برخی از افراد با محدودیت‌هایی همراه است. برخی افراد به سبب 
اندام تنومند و عضلات زياد )و نه داشتن چربي بالا( داراي شاخص توده بدنی بالايي هستند. از 
سوي ديگر، فردي با جثه و قدك وتاه هم، ممكن است داراي شاخص توده بدنی نرمال و طبيعي 
بوده، ولي ميزان چربي بدن این فرد بيش از مقدار طبیعی باشد. اين موارد می‌تواند دلیل دیگری 

برای بررسی شاخص توده بدنی نوجوانان توسط افراد متخصص باشد.
اگر فكر ميك نيدك ه اضافه وزن داريد وي ا بيش از حد لاغر هستيد، پزش كمي‌تواند با 
بررسي شرايط، به شماك م ‌كنماید از وزن طبیعی خود آگاه شوید و میزان اضافه یا کمبود وزن 
شما را برای رسیدن به وزن ایده‌آل تعیین‌ نماید.‌ اندازه‌گيري‌هاي دقيق و متناوب پزشك، در اين 
راه بهترين نتيجه را به دنبال خواهد داشت. در اين راه، پزش كبه طرح برخي سوالات درباره 
وضعيت سلامتي، انجام حركات ورزشي و عادات غذاخوردن شما خواهد پرداخت. سوابق و 
تاريخچه فاميلي و خانوادگي شما از جمله سایر سوالات محتملی استك ‌ه ممكن است پرسيده 
شود. پزش كبا طرح اين سوالات به صفاتيك ه به ارث برده‌ايد، پي‌خواهد برد. همين صفات 
مي‌توانند دلايل بلنديي اك وتاه قدي شما باشند. پزش كباك نار هم قرار دادن تمامي موارد، اين 

نكته را در خواهدي افتك ه شما با مشكل وزني ا رشد نامتناسب، روبه رو هستيدي ا خیر.
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اگر وي به اين نتيجه برسدك ه وزن شما در محدوده سالم قرار ندارد‌، با ارائه رژيم غذايي 
و یا ارجاع به مشاور تغذیه و همچنین توصيه‌هاي ورزشي مناسب بر‌اساس نيازهاي فردي، شما را 

در رسيدن به شرايط مناسبي اري خواهد داد. 
پيگيري موارد تجويز شده توسط پزشي كا متخصص تغذيهك ه ويژه‌ي شما طراحي شده‌اند، 
بسيار مؤثرتر از رژيم‌هاي زیانباری استك ه قصد دارند در مدت زمان اند كبا سوزانيدن سريع 
كالري‌ها، وزن متعادلي براي شما فراهمك نند. نتيجه نهايي استفاده از اين رژيم‌هاي،ك اهش رشد 

بدني و وزن خواهد بود‌، اگرچه اینك اهش وزني دوام چندانی نخواهد داشت.
ممکن است شما در مورد لاغر بودن خود نگران باشید. بیشتر نوجوانانيك ه در مقايسه با 
ساير دوستان خود، فكر ميك‌نندك ه وزنك متري دارند و لاغرتر هستند، بايد به اين امر توجه 
كنندك ه برنامه رشد هر نوجوان در طي دوره بلوغ‌، با ساير دوستان و همك لاسي‌هاي وي متفاوت 
است و این مقایسه صحیح نیست. به عبارت ديگر، میزان رشد دوران بلوغ نوجوانان باي كديگر 
متفاوت است. بسياري از نوجوانان با وزنك م، با به پايان بردن دوره بلوغ به وزن متناسب خواهند 

رسيد و در طي اين دوران لازم نيستك ه تلاش خاصي براي افزايش وزن، انجام دهند.
البته در موارد اندكي‌،ك مبود وزن ممکن است به علت وجود مشکلاتی در فرد ایجاد شده 
باشد و نیازمند درمان است. اگر بيش از حد احساس خستگي ميك‌نيدي ا اينك ه با نشانه‌هايي نظير 
سرفه، درد معده‌، اسهالي ‌ا مشكلات مشابه ديگري روبه رو هستيد و اين موارد بيش از حدود 
دو هفته به طول انجامیده است، والديني ا پزش كخود را مطلعك نيد‌.ك مبود وزن در بعضي از 

نوجوانان مي‌تواند به علت ابتلا به اختلالات غذا خوردن نظير بي‌اشتهايي عصبی باشد.

وراثت
وراثت، نقش عمده‌اي در شكل‌پذيري اندام و وزن اشخاص دارد. افراد از نژاد‌هاي مختلف، 
گروه‌هاي قومي و مليت‌هاي گوناگون، هرك دام به نوعي داراي استعداد خاصی در توزيع چربي 
بدن هستند. بدين معنيك ه تجمع چربي در نقاط متفاوتي از بدن آنها  شكل مي‌گيردي‌ ا‌ تريكب 
بدني آنها از نظر مقادير استخوان‌ها و عضلات در مقايسه با چربي‌ها، متفاوت است. ژن‌ها را نبايد 
عامل نهايي دانست. مهم نيستك ه ژن‌هاي شما از چهك سي به شما‌ ارث رسیده است‌، بلكه مهم 

وزن متناسب با قد
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اينستك ه با تغذيه و رژیم مناسب و درك نار آن داشتن فعالیت بدنیك افي، مي‌توانید وزن بدنتان 
را در محدوده متناسب طبيعي، حفظ و نگهداری کنید. 

در یک خانواده‌، تنها ژن‌ها از نسلی به نسل دیگر منتقل نمی‌شوند. انتقال عادات نامناسب 
غذايي و عدم تحرك كافي، از دیگر مواردی هستندك ه در فضاي مشتر كخانه و محل زندگي، 
در  رسيده  ارث  به  ژن‌هاي  از  مؤثرتر  بسيار  مي‌تواند  مواردي اد شده‌،  مي‌شود.  منتقل  راحتي  به 
تغییرات وزن افراد نقش‌ ایفا نماید. اگر در خانواده‌اي غذاهاي چرب و تنقلات به وفور مصرف 
شود، ورزش و تحر كبدني انجام نشود‌، نوجوانيك ه در اين محيط زندگي ميك‌ند نيز خود به 

خود، مشمول اين عادات و الگو‌هاي نامناسب خواهد شد.
 



آنچه در این فصل می‌خوانید:

فصل دوم
وزن سالم

ورزش منظم��
افزایش فعالیت فیزیکی��
عادات غذايي��
مقدار مصرف مواد غذایی��



راهنمای آموزشی شیوه زندگی سالم )تغذیه و رژیم غذایی در نوجوانان و جوانان( 20

يكي از موارد مهم سلامتي‌، داشتن وزن متعادلي است كه مناسب شما باشد. بهترين راه 
براي يافتن وزن متناسب، مشورت با پزشك يا متخصص تغذيه است كه مي‌تواند وزن شما را با 
هنجار‌هاي سالم مقايسه كرده و در رسيدن به اهداف واقع بينانه، به شما کمک نمايد. ضمن آن 
که مهمترین نکته در رسيدن يا ماندن در يك وزن سالم، ورزش منظم و رعايت عادات غذايي 
مناسب است. برخی از افراد به اشتباه گمان مي‌كنند كه ورزش كردن و تغذیه مناسب، نياز به 
تلاش بسیار و برنامه‌ريزي بسیار دقیقی دارد. در واقع می‌توان گفت، بهترين راه براي به کار بردن 
این نکات در زندگي، ايجاد تغييرات كوچكي است كه به تدريج تبديل به بخشي از زندگي 
روزمره ما خواهد شد. همگي ما در ايجاد تغييرات موفق بوده‌ايم، تغييراتي كه در حال حاضر در 
زندگي ما به امری عادی تبدیل شده ‌اند. در ادامه مواردي مطرح شده است‌ كه براي ايجاد اين 

عادات سالم، راهنمای عملی و مناسبی هستند. 

ورزش منظم
بپردازند. فعالیت  به فعاليت‌هاي بدني  بيشتر  يا  به مدت 60 دقيقه  بايستي روزانه  نوجوانان 
بدنی را نمی‌توان هم معنی با انجام حركات پيچيده و يا حضور مداوم در باشگاه‌های ورزشی 
دانست. نکته قابل اهمیت در انجام فعالیت‌های بدنی اينست كه در هفته بتوانيم توازن صحيحي 
از فعاليت‌هایی نظير حركات هوازي، قدرتي و انعطافی داشته باشيم و ورزش را به يك عادت 

تبديل كنيم و آن را در برنامه‌ريزي روزانه خودمان، قرار دهيم.
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در صورتی که به صورت منظم در تمرین ورزشی خاصی شركت ميك‌نيد، مشكلي در 
ورزشك ردن به مدت كي ساعت در روز نخواهيد داشت. با این حال بسياري از ما، به سبب 
اشتغال به فعالیت‌های مختلف، اختصاص‌60 دقيقه از اوقات روزانه به ورزش، برايمان مدت زمان 
طولاني به نظر مي‌رسد. راه حل اين مشكل، تقسيمك ردن مدت زمان ورزش به زمان‌هايك وتاهتر 
در طول روز است. همان طورك ه با خوردنك مي تنقلات مي‌توان از گرسنه شدن جلوگيري 
كرد، داشتن كي ورزشك وتاه مدت هم مي‌تواند سطوح انرژي را بالا نگه دارد. بنابر‌اين با 15 
دقيقه زودتر بيدار شدن و انجام حركاتك ششي، مي‌توان روز خوبي را آغاز نمود. 15 دقيقه پياده 
روي سريعي ا دویدن آرام قبل از نهار، مكمل حركات نرمشي صبح خواهد بود. همينك ار را بعد 
از مدرسه دنبالك نيد و سعيك نيد فاصله بين مدرسه تا خانه را پيادهي ا با دوچرخه طي نمایيد. از 
پله‌ها بالا برويد و در فواصل بينك لاس‌هاي خود نيز قدم بزنيد. بدين ترتيب در مجموع موفق 

شده‌ايد به راحتي 60 دقيقه تمرينات روزانه خود را به انجام برسانيد. 

افزایش فعالیت فیزیکی
در ادامه‌ نکاتی در مورد افزایش فعالیت فیزیک ذکر شده است که رعایت این موارد به 

شما توصیه می‌گردد:

وزن سالم
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1- 	از امروز قدم زدن در فضای آزاد را شروعك نيد.
2- 	به جاي استفاده از آسانسور، از پله‌ها استفادهك نيد.

به جاي استفاده از وسایل نقلیه، از دوچرخه استفاده کنید و یا در فاصله‌های کوتاه‌تر پیاده‌روی  	 -3
کنید.

4- 	زمان‌هاي تماشاي تلويزيون‌،ك ار باك امپيوتر و بازي‌هاي ويدئويي را محدودك نيد.
5- 	ورزش مورد علاقه خود را انتخابك رده و به انجام آن بپردازيد. 

و  بيشتر  تنفس  قلب،  ضربان  افزایش  سبب  شما،  فیزیکی  فعاليت‌هاي  شويدك ه  6- 	مطمئن 
ايجاد تعریق می ‌گردد.

عادات غذايي
داشتن عادات غذایی خوب به منزله گرفتن رژيم غذایی نیست. در واقع، مطالعات نشان 
داده‌اندك ه رژيم‌هاي غذايي معمولاً نه تنهاك ارساز نبوده بلكه دارای اثرات معكوس نیز هستند‌ 
باز  به مقداري بيش از زمان شروع رژيم غذایی،  و در فاصله زماني کوتاه، وزن رژيم گيرنده 
می‌توان  را  رژيم‌های غذایی  این  اثربخشی  و  عوامل عدم کارآیی  مهمترین  از  مي‌گردد.ي كي 
به تفکیک مواد غذایی به صورت "خوب" و "بد" دانست. در حاليك ه واقعيت اين استك ه 
در صورت رعایت اعتدال، کلیه مواد غذایی ارزشمند هستند. رژيم‌هاي غذايي باعث مي‌شوند 
كه افراد خود را از برخی مواد غذایی خاص محرومك نند. اين عمل سبب مي‌شودك ه احساس 
محروميت در شخص به وجود آمده و بدن از پاره‌اي مواد مغذي، تهي گردد. این درحالی است 

که رژیم غذایی نوجوانان نیازمند  تنوع غذايي است.
بهترين راه براي باقی ماندن در كي وزن سالم )يا از دست دادن وزن در صورت نياز‌(، اين 
استك ه در طول روز از غذاهای مناسبی استفاده کنید‌. براي برخي از ما، اين بدان معني استك ه 

طرز فكر خود را در مورد مواد غذايي تغییر دهیم. 

مقدار مصرف مواد غذایی 
امروزه مردم بيش از آنچه در قديم غذا مي‌خوردند و بيش از آن مقداريك ه نياز دارند‌، 
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آنچه  از  بيشتري  پیوستهك الري‌هاي  به صورت  آنها  استك ه  معني  بدان  اين  مي‌خوردند.  غذا 
مي‌سوزانند، به بدن خود وارد ميك‌نند‌. متأسفانه بيشتر ما، اين واقعيت را "ك‌ه بيش از حد غذا 

مي‌خوريم چون به لقمه‌ها و تكه‌هاي بزرگ عادتك رده‌ايم"‌ ‌در كنميك‌نيم.
افراديك ه به طور مداوم پر‌خوري ميك‌نند، به طور معمول اضافه وزن پيدا خواهند نمود. 
اين امر تنهاي كی از ابعاد این مسئله را نشان می‌دهد‌، در حالی که خطر جدی‌، بروز مشكلات 
 ،2 نوع  ديابت  بالا،  بالا،ك لسترول  خون  فشار  نظير:  )مواردي  است  فرد  براي  پزشكي  عديده 

مشكلات استخواني، مشكلات تنفسي، اختلال در خواب و در مواردی افسردگي(. 
غذایی  مواد  شده  توصيه  مقادير  و  غذايي  وعده‌هاي  اندازه  عامل،  دو  رعايت  و  آگاهی 

مختلف را می‌توان به غذا خوردن هوشمند تعبیر کرد. 

 مقدار وعده‌هاي غذايي½½
اطلاعات  بخش  و  بيندازيد  شده  بسته‌بندي  غذايي  محصولات  روي  برچسب‌هاي  به  نگاهي 
غذايي را مطالعهك نيد. بر خلاف باور عموم، مقادير ذكر شده‌، میزان غذای مصرفی شما را نشان 
نمی‌دهد. اين مقادير تنها راهنمايي براي مصرفك ننده استك ه بداند با خوردن مقدار خاصي از 
آن ماده غذايي چه مقدارك الري، مواد مغذي، چربي، قند و نم كدريافت ميك‌ند. برخی مواد 
غذایی مانند سبزيجات را حتي مي‌توان بيش از مقادير توصیه شده مصرف نمود. اما زمانيك ه 
نوبت به غذا‌هاي پرك‌الري، شيريني ا چرب مي‌رسد، مصرف زیاد این گونه مواد غذایی ممکن 

است سلامتی شما را به خطر بیاندازد.

 مقادير‌ توصيه شده مواد غذایی ½½
برچسب‌های روی محصولات غذایی به شما مي‌گويندك ه با مصرف آنها‌، چه مقدار مواد غذايي 
دريافت خواهيدك رد. اين مقادير به شما نمي‌گويندك ه چه نوع غذا‌هايي را براي سلامتی خود نياز 
داريد. بدین منظور محققان و سازمان‌های بین‌المللی تغذیه برنامه "بشقاب غذايي من" را مطرح 
کرده‌اند. بشقاب غذايي به چهار بخش ميوه‌ها، سبزيجات، غلات و پروتئين تقسيم شده استك ه 
با قرار گرفتن مواد لبني درك نار آن، جمعا 5 گروه غذايي را شامل می‌شود. در فصل6 به صورت 

جامع در خصوص چگونگی استفاده از "بشقاب غذايي من" اشاره شده است.  

وزن سالم
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پنج راه براي رسيدن )یا حفظ( وزن سالم
رژيم‌هاي غذايي روش‌های دائمي برايك اهشي ا حفظ وزن نیستند. دليل آن هم اينست 
كه آنها تنها سبب ایجاد الگوهاي غذايي موقت می‌شوند و در نتيجه، نتايج این رژيم‌هاي غذايي 
نیز موقتي خواهد بود. بیشتر افراديك ه از رژيم‌های غذایی خاصی پیروی می‌کنند، با بازگشت به 
عادات غذایی خود، به سرعت وزن از دست رفته را به دست مي‌آورند. بنابر‌اين بهترين راه براي 
كاهش وزن، ايجاد كي روش طبيعي خواهد بود. از دست دادن وزن تنها زماني موفقيت‌آميز 
خواهد بودك ه افراد عادات جديد سالم را جايگزين عادت‌هاي قديمي ناسالم خودك نند. در اين 

راستا به 5 راه، اشاره شده است:
1- ورزش كنید.

فعاليت‌هاي بدني منظم، باعث سوزانيدنك الري و ساختن عضلات مي‌شوند. هر دوي اين 
موارد علاوه برك م كبه داشتن اندام متناسب، در رسيدن به وزن متعادل نيزك ارساز هستند. قدم 
زدن، دوچرخه سواریي ا انجامك ارهاييك ه باعث افزايش سطح فعاليت‌هاي روزانه شما شوند، 
مقدار  به سوزانيدن  تمايل  اگر  نمایند.  برطرف  بدنی  فعالیت‌های  انجام  به  را  نیاز شما  مي‌توانند 
بيشتريك الري داريد، لازم است شدت تمرينات خود را افزايش دهيد و با انجام پاره‌اي حركات 

قدرتي، به ساختن عضلات خودك مك كنيد. 
2-  زمان استفاده از رایانه و تلوزیون را کاهش دهید‌.

روي  بر  تمركز  افزايش  بدنی،  فعالیت‌های  انجام  برای  افراد  وقت  دلايل کمبود  از  يكي 
است  است.‌ لازم  ويدئويي  بازي‌‌هاي  وي ا  رایانه  تلويزيون‌،  نظير  دستگاه‌هايي  نمايش  صفحات 
زمان اختصاص داده شده به این گونه فعالیت‌ها را بهك متر از 2 ساعت در روز محدودك نيد.  

3- به اندازه و تعداد لقمه‌هاي خود توجه كنيد. 

تعداد لقمه‌هاي بيشتر سبب جذب مواد بيشتر و در نتيجه، چاقي خواهد شد.ي كي ديگر از 
عواملك ليدي در افزايش وزن، استفاده افراد از نوشابه‌هاي شيرين است. بنابر‌اين سعيك نيد اين 

عادت را ترك كرده و به جای آن‌ها به مصرف آب وي ا شيرك م چرب روی آورید. 
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4- روزانه حداقل پنج وعده ميوه و سبزي بخورید. 

ميوه‌ها ‌و سبزيجات تنها حاوي ويتامين و مواد معدني نيستند. این گروه‌های غذایی علاوه 
بر دارا بودن مقادیر قابل توجه فيبر‌، سبب پر‌شدن فضای معده نیز می‌شوند. زمانيك ه اين فضا با 
ميوه و سبزيجات پر‌شود، احتمالك متري وجود خواهد داشتك ه به پرخوري بپردازيم و به سراغ 

غذاهاي پرك‌الري برويم.
5- صبحانه را فراموش نكنيد.

 صبحانه، زمان شروع سوزاندنك الري در متابوليسم بدن و آغاز تأمين انرژي براي انجامك ارهاي 
روزانه است. افراديك ه صبحانه را از برنامه غذايي خود حذف ميك‌نند، خيلي زود گرسنه مي‌شوند. 

بنابراين این افراد در طول روز بيشتر غذا مي‌خورند و در نتيجهك الري بيشتري دريافت ميك‌نند. 

وزن سالم



یادداشت



آنچه در این فصل می‌خوانید:

فصل سوم
رژیم غذایی

چگونه مي‌توان به طور سالم وزنك مك رد؟��
راه‌هاي عالي برايي افتن سلامت خوب��
علايم خطر رژيم‌های غذايي��
نکات هشدار دهنده در رژيم‌هاي غذایی جدید��
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 اگر لازم باشد وزن خود راك اهش دهيد، بهبود عادات غذايي و ورزش نسبت به هر رژيم 
غذايي دیگر به شما بيشترك م كخواهد کرد.

چگونه مي‌توان به طور سالم وزن خود را کاهش داد؟
در دوران نوجوانی رژيم گرفتن مي‌تواند خطرنا كباشد زیرا شما مقادير لازم مواد مغذي و 
انواع لازم آنها را به دست نمي‌آوريد و این باعثك مبود رشد و ديگر مشكلات سلامتي مي‌شود. 
البته خوردن وعده‌هاي غذايي سالم و میان وعده به همراه ميزان ورزش مناسب مي‌تواند به شما 
در کاهش وزن و احتمالاً رشد همزمانك مك كند. براي بسیاری از افراد، تنها فعال بودن به آنها 
كم كميك‌ند بدون تغيیر در مواد غذایی مصرفی‌، وزنك مك نند. ورزش منظم نيز به آنهاك م ك
ميك‌ند احساس سلامت بيشتري نمایند و حس بهتري در مورد خود داشته باشند. بهترين راه استفاده 
از رژيم‌های غذایی اين استك ه به اندازهك افي انواع مواد غذايي را برای‌ برآورد نيازهاي بدن خود 
مصرف کنید. سعيك نيد بيشتر ميو‌ه و سبزيجات بخوريد، گوشت‌هاي پرچرب، غذاهاي سرخ 
كردني و شيريني‌ها راك اهش دهيد و به جاي نوشيدني‌هاي قندي، آب بنوشيد. اگر در مورد اندازه 
بدن خود نگران هستيدي ا فكر ميك‌نيد بايد وزنك مك نيد، با پزشکي ا متخصص تغذيه مشاوره 
كنيد، این امر ممكن است به شما اين اطمينان را بدهدك ه وزن سالمي داريد.ي ا اگر اضافه وزن 

داريد، او مي‌تواند بهترين راه را براي شما به منظور رسيدن به وزن سالم تعيينك ند.

بهبود عادات غذایی در شیوه زندگی
اگر شما بخواهيد عادات تغذیه‌ای خود را تغيير دهيد، در ادامه نکاتی ارائه شده است:

شير بنوشيد، به ویژه ‌شيرك م چرب‌. خيلي از نوجوانان فكر ميك‌نند شير نسبت به ديگر نوشيدني‌ها ��
كالري بيشتري دارد. كي ليوان شیر کم چرب تنها 80ك الري‌ دارد و دارای‌ پروتئين وك لسيم 
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است. در حالیکه كي قوطي نوشابه 150ك الري انرژی دارد و  فاقد مواد مغذي است. 
مواد غذايي متنوع از جمله ميوه و سبزيجات مصرف نمایید. ��

آب زيادي بنوشيد.��
مواد غذايي پروتئين‌دار و فاقد چربي )مانند جوجه، ماهي، سويا و گوشت بدون چربي( ��

مصرف نمایید.  
غلاتك املك ه حاوی فيبر، ويتامين B و آهن هستند مصرف نمایید )مانند نان گندمك امل(.��

رژیم غذایی
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صبحانه بخوريد. مطالعات نشان مي‌دهد افراديك ه صبحانه مي‌خورند در مدرسه از دقت ��
بالاتری برخوردار هستند.

تعداد و مقدار مصرف غذاهای فست فود را کاهش دهید.��
به �� از رژيم‌هاي غذايي موقت دوريك نيد‌. شما ممكن است چنديك لوگرم وزن خود را 

صورت موقت کاهش دهيد، ولی ممکن است با برگشت به شيوه معمول ‌خود دوباره به 
وزن اول بر‌گرديد.

از نگاهك ردن به مواد غذايي به عنوان غذاي خوبي ا بد اجتنابك نيد و هرگز یک گروه ��
غذایی را از رژیم غذایی خود حذف نکنید این کار ممكن است سبب شود مواد مغذي 

مهمي مانندك لسيم را از دست بدهيد.
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علايم خطر رژيم‌های غذایی
چگونه می‌توان پی‌برد که رژيم غذايي شما مناسب نیست و ازك نترل خارج شده است؟ 

علايم اخطار دهنده عبارتند از:
ادامه رژيم غذايي، حتي در صورت نداشتن اضافه وزن��
علایم جسمي مانند ضعف، سردردي ا سرگيجه��
دوري از خانواده و دوستان��
عملكرد ضعيف در مدرسه��
تفكر در مورد غذا به طور تمام وقت��
غذا خوردن در خلوت��
ترس از غذا��
پوشيدن لباس گشاد به عنوان راهي براي پنهانك ردن لاغري��
استفراغك ردن بعد از وعده‌هاي غذاييي ا استفاده از ‌مسهل‌ها��

اگر شماي ا فرد دیگریك ه مي‌شناسيد،ي كي از اين علايم یاد شده را نشان می‌دهد، با دكتر 
يا كي فرد مطمئن صحبتك نيد. رژيم گرفتن وك نترل وزن مي‌تواند زندگي شما را تحت تأثیر 
قرار دهد. با پذيرش بدن خود و انتخاب گزينه‌هاي سالم، مي‌توانيد وزن خود ر‌اك نترلك نيد و 

همزمان از زندگي لذت ببريد.

نکات هشدار‌دهنده در رژيم‌هاي غذایی جدید
بسياري از رژيم‌هاي غذایی‌، از تمايل ما برايك اهش سريع وزن‌، استفاده ميك‌نند. متأسفانه، 
رژيم‌هاي غذايي سريع،ك ارساز نیستند. در ادامه به نكاتی در خصوص رژیم‌های غذایی نامناسب 
اشاره شده استك ه نشان مي‌دهد اين گونه رژيم‌هاي غذايي علاوه بر عدم کارآیی و اثر بخشی، 

دارای اثرات مضر بر بدن نیز هستند. 
1- رژيم‌هاي غذايي بر‌اساس حذف شديدك الري‌ها. رژيم‌هاي غذايي از نوع گرسنگي شديد 
كه بيشتر شبيه روزه گرفتن هستند، مدعی رسيدن سريع به نتيجه مطلوب هستند. ولي بايد به 
اين نكته توجهك ردك ه بدن ما براي از دست دادن سريع وزن، طراحي نشده است. در واقع، 

رژیم غذایی
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پزشكان بر اين باورندك ه تقريباً غير ممكن استك ه كي فرد سالم و داراي سطح فعاليت 
متوسط، بيش از كي تا كي و نيميك لوگرم چربي واقعي خود را در مدت كي هفته، کاهش 
دهد. در اين رژیم‌های غذایی ترفندي نهفته است بدین ترتیب که اين گونه رژيم‌هايك م 
كالري، بر واكنش طبيعي بدن در برابر گرسنگي یعنی کم کردن آب بدن )نه چربي‌هاي آن( 
تكيه ميك‌نند. در این حالت بلافاصله با شروع مجدد استفاده از عادات غذايي طبيعي، همانند 
 كياسفنج، بدن آب از دست داده را جذب مي‌نمايد و وزن بدن مجددا افزایش می‌یابد. 

موارد  اين  ويژه.  و سبزي‌هاي  پودر  بر‌اساس مصرف قرص،  پايه گذاري شده  رژيم‌هاي   -2
معمولاً ادعاهایی غیر واقعی برای کسب منفعت بیشتر هستند. بسياري از قرص‌هاي رژيمي 
حاوي مواد مسهل و مواد ديورت كيهستندك ه بدن را به دفع بيش از حد مجاز آب مجبور 
مي‌سازند. اين رژيم‌ها نيز همانند رژيم‌هاي غذايي محدودك نندهك الري، آب بدن فرد را 
کاهش می‌دهند. برخی از مكمل‌ها مدعی هستند که سرعت سوخت و ساز را افزايش داده، 
اشتها را سركوبك رده و از جذب چربي‌ها، قند‌ها وك ربوهيدرات‌ها جلوگيري ميك‌نند. 
براي بسياري از اين مكمل‌ها، تحقیقات علمي قابل اعتمادي وجود ندارد. پزشكان بر اين 
باورندك ه استفاده از اين مكمل‌ها براي نوجوانان مخاطره‌آميز است به اين دليلك ه تأثير 

اين مواد در بدن‌هاي در حال رشد، شناخته شده نیست.
3- برخی از رژيم غذايي شما را مجبور به خوردن غذاهاي خاصي ا تريكبات غذايي خاص 
از غذاهاي خاص،  تريكبي  نداردك ه  اعتمادي وجود  قابل  علمي  هيچ مدر ك مي‌نمايد. 
می‌تواند در کاهش یا افزایش وزن مؤثر واقع شود. محدودك ردن نوع غذای مصرفی، بدان 
معناستك ه ممكن است بدن شما قادر به تأمین کلیه مواد غذایی مورد نیاز خود نباشد. 

4- برخی از رژيم‌های غذايي باعث قطعك امل مصرف چربي، قند و کربوهیدرات می‌شود. 
محرومك ردن بدن از گروه‌هاي مواد غذايي مورد نياز، ايده مناسبی نیست، به ویژه زمانی 
که افراد در سنین رشد قرار دارند‌. بهتر است‌ به جاي خوردن كي وعدهك امل غذايي، به 

خوردن مقدارك متري بسندهك نيم‌. 
5- برخ از رژيم‌های غذايي باعث مي‌شوندك ه شما از وعده‌هاي غذايي بپرهيزيد وي ا آنها را 
با نوشيدني‌ها و غذاهاي خاص، تعويضك نيد. اين گونه رژيم‌هاك ه استفاده از گروه‌هاي 



33

عدم  باعث  ميك‌نند،  تعيين  آنها  براي  جايگزيني  ميك‌نندي ا  ممنوع  را  مشخصي  غذايي 
دريافت مواد مورد نياز بدن مي‌شوند. 

کاهش وزن
از دست دادن وزن موضوع پيچيده‌ای است. بسياري از مردم از وزن فعلي خود ناراضي 
هستند ولي بيشتر آنها نمي‌دانند چگونه آن را تغيير دهند. شايد بخواهيد شبيه كي مدل، ورزشکار‌ 
يا هنرپيشه‌هاييك ه تصاويرشان را در روزنامه‌هاي ا تلويزيون ديده‌ايد، به نظر برسيد.‌ باید بدانید 

هيچ رژيمي ا داروي جادویي وجود نداردك ه شما را شبیه فرد ديگري نماید.

نكاتي برای موفقیت در کاهش وزن 
با توجه به موارد ذکر شده می‌توان نتیجه گرفت که بهترين استراتژي مديريت وزن، شامل 
مواردی است که مي‌توان براي تمام طول زندگی نگهداری و رعایت نمود. برای این منظور، 

سعي نموده‌ايمك ه پيشنهادات ذکر شده در نهايت سادگي، ارائه شوند:
تبديل موضوع به كي مسئله خانوادگي. از مادري ا پدر خود بخواهيدك ه در اين راستا، به ��

شماك مك كنند و در ايجاد تغييرات در رژيم غذايي و شيوه زندگي، حمايت‌هاي لازم را 
اعمال نمايند. در نهايت، اين مسئله به نفع تمامي خانواده خواهد بود. نوجوانانيك ه در اين 
راه از حمايت خانواده‌هايشان، برخوردار هستند نتايج بهتري در اجراي برنامه‌هاي مديريت 
وزنشان خواهند داشت. بهي اد داشته باشيدك ه همگي شما با هم و به صورتك املا دوستانه، 
اين موضوع را دنبالك نيد چون تبديلك اهش وزن به نوعي رقابت، فاجعه بار خواهد شد.

به نوشيدني‌هايی که می‌خورید توجه کنید. جالب‌ است بدانيدك ه چه مقدارك الري اضافي ��
به صورت روزانه مصرف ميك‌نيد،  در نوشابه، آب ميوه و ساير نوشيدني‌هاي مشابهك ه 
وجود دارد‌. براي مثال با حذف كي نوشابه از ليست نوشیدنی‌های مصرفي روزانه خود، به 
راحتي‌150ك الريي ا بيشتر را حذفك رده‌ايد. از آبي ا ديگر نوشابه‌هاي بدون قند براي 
رفع تشنگي خود استفادهك نيد و‌ آب ميوه‌هاي شيرين نیز مصرف نکنید‌. استفاده از شيرك م 

چرب‌ مي‌تواند ايده خوبي باشد.

رژیم غذایی
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با تغييراتك وچ كآغاز نمایید. تغييراتك وچ كبه مراتب آسان‌تر هستند. سعيك نيد لقمه‌هاي ��
خود راك وچ‌كتر و تعداد آنان راك مترك نيد. براي كي هفته، نوشابه راك نار بگذاريد و به 

تدريج سعيك نيد غذاهاي سالم‌تر و درك نار آن، ورزش را به زندگي خود واردك نيد.
زمانيك ه سير هستيد، غذا نخوريد. بسياري از مردم زمانيك ه بي‌حوصله، خسته‌، تنهاي ا ��

پر‌تنش هستند، غذا مي‌خورند. برخی افراد نیز عليرغم سير شدن،ك ماكان به خوردن غذا 
ادامه مي‌دهند. حدود بيست دقيقه طول ميك‌شد تا مغز شما، پر بودن معده را تشخيص دهد. 
بنابر‌اين بهتر است غذا را با آرامش ميلك نيد تا از خوردن بيش از حد، جلوگيري شود. 
زمانيك ه احساس ناراحتيي ا خستگي ميك‌نيد، از خوردن غذا اجتنابك نيد. در اين گونه 
مواقع، سعيك نيد خود را بهك ار ديگري مشغول سازيد. اگر عادت به پرخوری‌ یا‌ انجام 
سایر رفتارهای ناسالم غذایی دارید‌، پزشي ‌كا متخصص تغذيه مي‌توانند در اصلاح این 

موارد‌، به شماك مك كنند.
مواد غذایی را در وعده‌های بیشتر و به مقدار کمتر مصرف کنید. بسياري افراد دريافته‌اند ��

انتخاب سالم وعده‌هاي  در  ميان وعدهك وچ كدر طي روز، مي‌تواند  كه خوردن چند 
غذايي به آنهاك مك كند. همراه داشتن تنقلات سالم )انواع میوه و خشکبار(، به شما در 
اضافه نمودن ميان وعده‌های سالم در برنامه غذاييك م كميك‌ند. افزودن تنقلات سالم 
وك متر خوردن، سبب مي‌شود زمانيك ه بر سر سفره قرار دارید، بدون هر گونه احساس 
محروميت،ك الريك متري مصرف نمایید. مواد غذايي نامناسب را از برنامه غذایی خود 
و  ميوه  وعده  پنج  نمایید. صرف  جایگزین  سبزيجات،  و  ميوه  با  را  آنها  و  کنید  حذف 
سبزيجات در روز، نه تنها ايده خوبي برايك اهش وزن است، بلكه در سلامت قلب و ساير 

اعضای بدن شما نيز مؤثر خواهد بود. 
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در جوامع امروزی، بيشتر مردم فكر ميك‌نندك ه‌ داشتن اضافه وزن تنها كي موضوع مربوط 
بر‌  جدي  طور  به  مي‌تواند  زیرا  است  پزشكي  نگراني   كي  وزن اضافه  اما  است.  بدن  ظاهر  به 
سلامت فرد تأثير‌گذار باشد. مشكلات ناشی از اضافه وزن فراتر از بیماری‌های شناخته شده‌ای 
مانند ديابت و بيماري قلبي و عروقی است. ‌اضافه وزن مي‌تواند همچنين بر مفاصل فرد، تنفس، 
برك ليك فيت  اضافه وزن مي‌تواند  این  بنابر  بگذارد.  تأثير  انرژي  و خو و سطح  خواب، خلق 

زندگي فرد تأثير‌گذار باشد.

رژیم غذایی



یادداشت



آنچه در این فصل می‌خوانید:

فصل  چهارم
اضافه وزن 

اضافه وزن��
چرا افراد اضافه وزن پيدا ميك‌نند.��
مشكلات سلامتي اضافه وزن��
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اضافه وزن
وقتي افراد بيش از مقدار مورد نیازك الري دریافت نمایند، بدن آنها اين مازادك الري را به 
صورت چربي ذخيره ميك‌ند.يك كي لو چربي اضافه براي اكثر افراد خطري ندارد اما هنگامی 
افراد تشكيل  این  از بيش  چربي در بدن  یابد، بيش  ادامه  این عدم تعادل در میزان کالری  که 
مي‌شود. در نهايت، بدن به نقطه‌اي مي‌رسدك ه این ميزان چربي زیاد مي‌تواند بر سلامت فرد تأثير 
منفي بگذارد. پزشکان از عبارت اضافه وزني ا چاقي  زمانی استفاده ميك‌نندك ه فرد در بالاترين 
خطر افزایش مشكلات سلامت مرتبط با وزن  باشد. همانطورك ه احتمالاً شنيده‌ايد، تعداد افراد 
را  وضعیت  اين  متخصصان  است.  داشته  رشد چشم‌گیری  به گذشته  نسبت  وزن  اضافه  دارای 
اپيدمي چاقي مي‌نامند. اين مشكل سلامتي بر افراد جوان مانند بزرگسالان تأثير مي‌گذارد‌، كي 

سوم کودکان و نوجوانان بين 2 تا 19 سال چاق هستند یا اضافه وزن دارند. 

چرا افراد اضافه وزن پيدا مي‌كنند.
چاقي در خانواده‌ها رو به افزایش است. بعضي افراد از نظر ژنتيكي آسان‌تر چاق مي‌شوند 
چون آنها آهسته‌ترك الري مي‌سوزانند. طي دورانی کهك مبود غذا وجود داشته است، اين كي 
مزيت واقعي بوده است. البته اکنونك ه مواد غذايي در بسیاری ازك شورهاي صنعتي و در حال 
توسعه موجود است، كي متابوليسمك ارآمدك ه زماني حيات ما را تضمين مي‌نمود‌، به ضرر ما 
كار ميك‌ند. امروزه افراد ممكن است به خاطر انتخاب ناسالم مواد غذايي و عادات خانوادگي 
و  بیشتر  مغذيك م‌، مصرف غذای  مواد  داراي  و  پركالري  میان وعده‌های  ناسالم چاق شوند. 

سب‌كهاي زندگيك م تحرک همگي به اپيدمي چاقيك م كميك‌نند. 
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مشكلات سلامتي اضافه وزن
چاقي كي خبر بد براي بدن و روان افراد است. نه تنها اين امر مي‌تواند باعث حس خستگي 
و ناراحتي شود، بلکه اضافه وزن بر بدن فشار اضافه وارد ميك‌ند، به ويژه بر استخوان‌ها و مفاصل 
پا. هنگامی که کودکان و نوجوانان مبتلا به اضافه وزن بزرگتر مي‌شوند احتمالاً بيشتر به بيماري 

قلبی و ديابت مبتلا مي‌شوند. مشكلات سلامتيك ه ناشی از اضافه وزن هستند عبارتند از:
آرتروز: ساییدگی مفاصل در نتيجه اضافه وزن مي‌تواند باعث اين مشكل مفصلی دردآور ��

در سن جواني شود.
 وقفه تنفسی هنگام خواب: اين وضعيتك ه فرد به صورت موقت در هنگام خواب ��

دچار توقف تنفس مي‌شود، كي مشكل جدي براي بزرگسالان وك ودكان مبتلا به اضافه 
حس  باعث  مي‌تواند  بلکه  \‌مي‌شود،  شدن  بيدار  باعث  وضعيت  اين  تنها  نه  است.  وزن 
اختلال  اين  بگذارد.  تأثير  وي ادگيري  تمركزك ردن  در  فرد  توانايي  بر  و  خستگي گردد 

همچنين می‌تواند منجر به مشكلات قلبي نیز گردد.
 فشار خون بالا: هنگامی که فشار خون بالا باشد، قلب بايد سريعتر پمپاژك ند و رگ‌ها ��

بايد خوني با فشار بالاتر را حملك نند. اگر اين مشكل براي طولاني مدت ادامه داشته باشد، 
ممکن است کارآیی قلب و رگ‌ها کاهش یابد. اگر چه در بیشتر نوجوانان این امر نادر 

است اما فشار خون در نوجوانان چاق و مبتلا به اضافه وزن بيشتر از معمول است.
كلسترول بالا: مدت‌ها قبل از بيمار شدن، نوجوانان چاق ممكن است مبتلا به  افزایش غیر طبیعی ��

چربیهای خون شوند که همه این عوامل خطر حملات قلبي را در بزرگسالی افزايش مي‌دهد.

اضافه وزن
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سنگ صفراوي:‌ چنانچه صفرا در کیسه صفرا تجمع یافته و سفت شود باعث تشكيل سنگ ��
صفراوي مي‌شود. اين سنگ‌ها دردآور هستند و درمان آنها به اعمال جراحی نیازمند است. 

كبد چرب: هنگامی که چربي درك بد تجمع یابد اين امر مي‌تواند باعث آسيب دائمي به ��
كبد‌ گردد.

است �� ممكن  وزن  اضافه  به  مبتلا  دختران   :)PCOS( پلیک‌یستیک  تخمدان  سندرم 
مقداري  داشتن  هرچند  بالا ‌رود.  آنها  در  تستوسترون  سطوح  و  نشوند  ماهیانه  عادت 
با تخم ك بالای آن می‌تواند  اما مقدار  براي دختران طبيعي است،  تستوسترون در خون 
گذاري نرمال تداخل پيدا نماید و باعث رشد زیاد مو و تشدید جوش‌های صورت گردد. 

انسولين در �� باشد،  بالا  هنگامی که چربي بدن  انسولين و ديابت:  برابر  مقاومت در 
فراهم سازي گلوكز براي سلول‌ها به عنوان منبع اصلي انرژيك متر موثر بوده و براي حفظ 
قند نرمال خون به انسولين بيشتري نياز است. براي بعضي نوجوانان چاق، مقاومت در برابر 

انسولين ممكن است به ديابت ختم گردد.

 



آنچه در این فصل می‌خوانید:

فصل  پنجم
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چه افرادی در خطر گرسنگي و سوء تغذيه قرار دارند؟��
عوارض سوءتغذیه��
اقدامات درمانی در سوءتغذیه��
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ما در مورد افراديك ه درك شورهاي مبتلا به جنگي ا قحطي گرسنگي ميك‌شند اخباري  
غذا  اندازهك افي  به  وقت‌ها  بيشتر  آنها  زیرا  هستند  گرسنه  دنيا  افراد  خيلي  متاسفانه،  شنيده‌ايم. 
نمي‌خورند. بر اساس آمار برنامه غذايي سازمان ملل، بیش از كي بيليون انسان در دنيا به اندازه 
كافي غذا نمي‌خورند. اين تعداد بيش ازك ل جمعيت کشور امريكا،ك انادا و اتحاديه اروپا است 
این در حالی است که در هر 6 ثانيه كي بچه به سبب سوء تغذيه و دلايل مربوط به آن مي‌ميرد.

گرسنگي و سوء تغذيه چيست؟
ما در زمان‌هايي احساس گرسنگي ميك‌نيم. گرسنگي راهي استك ه بدن نشان مي‌دهد نياز 
به غذا دارد. به محض غذا خوردن و رفع نيازهاي بدن، گرسنگي ما متوقف مي‌شود. نوجوانان 
زياد احساس گرسنگي ميك‌نند زیرا بدن رو به رشد آنها غذاي بیشتری را مي‌طلبد. افراد مبتلا به 
سوء تغذيه فاقد مواد مغذي لازم براي رشد بدن و سالم ماندن هستند. فرد مي‌تواند برايك وتاه 
مدتي ا طولاني مدت مبتلا به سوء تغذيه بشود و اين وضعيت مي‌تواند شديدي ا ملايم باشد ضمن 
آن که سوء تغذيه مي‌تواند بر سلامت جسمي و روحي فرد تأثير‌گذار باشد. افراد مبتلا به سوء 
تأثيرات سوء تغذيه  نتيجه  بيشتر مريض مي‌شوند، در موارد شديد، آنها حتي در  تغذيه احتمالاً 

مي‌ميرند.ك ودكان مبتلا به سوء تغذيه رشد قدی مناسبی ندارند و دچارك م وزني مي‌شوند.

دلايل گرسنگي و سوء تغذيه كدامند؟
افراد از گرسنگي رنج مي‌برند چون غذايك افي دريافت نميك‌نند، و غذايك افي نخوردن ��

براي طولاني مدت مي‌تواند منجر به سوء تغذيه شود.
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افراد پرخور ممكن است در صورت عدم مصرف مواد مغذي، ويتامين‌ها و مواد معدني ��
دچار سوء تغذيه شوند.

برخی افراد نیز به علت ابتلا به بیماری و یا وضعیتی که مانع هضم و جذب غذاي مصرفی آنها ��
مي‌شود به سوء تغذيه مبتلا مي‌شوند. براي مثال بيماري سليا كتوانايي روده را در جذب مواد 

مغذي دچار مشكل ميك‌ند،ك ه ممكن است منجر بهك مبودهاي تغذيه‌اي گردد.
امرك مبود تغذيه �� اين  اندازهك افي مصرف نكنيد،  به  اگر شما كي ماده مغذي خاص را 

مي‌شويد.  بيمار  شما  نيستك ه  معنا  اين  به  امر  اين  هرچند  مي‌شود  ناميده  تغذيه  سوء  يا 
رايج‌ترين فرم سوء‌تغذيه در جهانك مبود آهن استك ه مي‌تواند بهك م خوني منجر شود. 
سازمان بهداشت جهاني )WHO( تخمين مي‌زندك ه بالاي 2 بيليون انسان در دنيا در رژيم 
غذايي خود آهنك افي ندارند. آهن از مواد غذايي چون گوشت قرمز، زرده تخم مرغ، 

نان و غلات بدست مي‌آيد.

چه افرادی در خطر گرسنگي و سوء تغذيه قرار دارند
مهم نيست ما در چهك شوري زندگيك نيم، افراد فقير احتمالاً بيش از همه از گرسنگي و 
سوء تغذيه رنج مي‌برند. درك شورهاي فقير، بلاياي طبيعي مانند خشكسالي شديدك هك شورهاي 
مواد  توليدكنندگان  ایران،  در  باشد.  دخيل  تغذيه  سوء  در  مي‌تواند  ميك‌نند‌،  تجربه  آفريقايي 
غذايي برخی از مواد غذايي عمومي را با ويتامين‌ها و مواد معدني غنی ميك‌نند تا ازك مبودهاي 
تغذيه‌اي جلوگيري شود. براي مثال افزودني د به نمك كم كميك‌ند از بعضي مشكلات غده 
تيروئيد جلوگيري شود، اسيد فولك كيه به برخی از مواد غذایی اضافه مي‌شود نیز مي‌تواند به 
پيشگيري از نقص‌هاي تولدك مك كند و آهن افزوده مي‌تواند ازك م‌خوني حاصله ازك مبود 
تأثير می‌گذارد، هرچندك ودكان،  افراد در هر گروه سنی  بر  آهن پيشگيري نماید. سوء تغذيه 
نوزادان و نوجوانان ممكن است بيش از سایر گروه‌ها در خطر باشند. افراد بزرگسال نیز ممكن 
است به سبب بيماري، سن و ديگر عوامل دچارك م اشتهايي و سوء تغذيه شوند. افراد معتاد به 
الكلي ا مواد مخدر نیز به علت اختلال در دریافت موادغذایی ممكن است مبتلا به سوء تغذيهي ا 
كم وزني شوند. افراد مبتلا بهك م اشتهايي،ي ‌ا اختلالات ديگر غذاخوردن نيز در خطر سوء تغذيه 

گرسنگی و سوءتغذیه
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هستند. اگر شما در كي رژيم خاص هستيد، لازم است در مورد خوردن وعده‌هاي غذايي متعادل 
و انواع مواد غذايي دقيق باشيد تا مواد مغذي را به مقدار مناسب دریافت نمایید. گياه خواران 
 B 12 براي مثال لازم است مطمئن شوند که به اندازهك افي پروتئين و ويتامين‌ها‌ از جمله ویتامین

دريافت ميك‌نند.

عوارض سوءتغذیه 
سوء تغذيه از نظر جسمانی و روانی به افراد آسيب مي‌رساند. هرچه افراد با شدت بيشتری 
مبتلا به سوء تغذيه باشند‌‌‌‌ به عبارت ديگر، مواد مغذي بيشتري از دست ‌دهند‌ـ اين احتمال بيشتر 
استك ه اين افراد دارای مشكلات شدید‌تری باشند. علايم و نشانه‌هاي سوء تغذيه بهك مبودهاي 

تغذيه‌اي فرد بستگي دارد، هرچند به صورت کلی می‌توانند شامل‌:
خستگي و انرژيك م��
سرگيجه��
خونریزی و تورم در لثه‌ها��
دندان‌هاي پوسيده��
كم وزني��
كاهش رشد��
ضعف ماهيچه��
شكم برآمده��
استخوان‌هاييك ه به آساني مي‌شكنند��

مشكلات مربوط به عملكرد اندامها��
 مشكلاتي ادگيري��

A بزرگترين علتك وري قابل پيشگيري در دنياي رو به پيشرفت است.  كمبود ويتامين 
بچه‌هايك شورهاي عقب ماندهك هك مبود ويتامين A شديدي در نتيجه سوء تغذيه دارند بيشتر 

مريض مي‌شوندي ا در نتيجه عفونت‌هايي چون اسهال و سرخ كمي‌ميرند.
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اقدامات درمانی در سوء تغذیه
خوشبختانه، بسیاری از اثرات مضر سوء تغذيه قابل برگشت است، به ويژه اگر فردي به 
سوء تغذيه مختصري مبتلا باشد. اگر والدين شماي ا شما فكر میك نيد به اندازهك افي مواد مغذي 
دريافت نميك‌نيد، مي‌توانيد با پزشک مشورتك نيد. در بررسی سوء تغذيه، پزشکان ممكن است 

يكي از اين موارد زیر را انجام دهند:
به قد و وزن فردي ا شاخص توده بدنی  فرد توجه می‌کنند تا بفهمند وزن در دامنه سلامت ��

قد و وزن قرار دارد.
از تست خون براي سنجش برخی شاخص‌ها‌ استفاده ميك‌نند.��
در �� تغذيه  سوء  علايم  جستجوي  به  تصویربرداری  روش‌‌‌‌‌‌های  ديگر  Xي ا  اشعه  بهك م ك

استخوان‌ها و اندام‌ها پی‌مي‌‌برند.
بيماري هایی را بررسی ميك‌نندك ه ممكن است علت اصلي سوء تغذيه باشند. ��
براي رفع مشكلات مربوط به سوء تغذيه، كي پزشکي ا متخصص تغذيه تغيیرات‌ خاص ��

در انواع و مقادير مواد غذاييك ه فرد مي‌خورد را پيشنهاد ميك‌ند. گاهي او مكمل‌هاي 
براي  است  تجويز ميك‌ند. درمان ديگر ممكن  را  معدني  مواد  و  ويتامين‌ها  مانند  رژيمي 
افرادي لازم شودك ه معلوم مي‌شود سوء تغذيه آنها به علت ابتلا به بیماری خاصی است. 

گرسنگی و سوءتغذیه



یادداشت



آنچه در این فصل می‌خوانید:

فصل  ششم
راهنمای ظرف غذایی من 

بشقاب غذایی من ��
گروه های غذايي��
بشقاب غذایی در تغذیه روزانه��
ورزش��
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امريكا                                               وزارتك شاوري  غذايي،  مواد  هوشمندانه  انتخاب  در  مردم  به  برايك م ك
)USDA) (U.S. Department of Agriculture(‌ نمادی به نام بشقاب من طراحي نموده 
است. شکل بشقاب، با گروه‌هاي غذايي متفاوت خود،ي ادآور مواد غذایی استك ه ما بايد براي 

سالم ماندن در بشقاب خود قرار دهیم.

بشقاب من 
شکل بشقاب من بخش‌هايي براي سبزيجات، ميوه‌ها، غلات و مواد غذايي داردك ه غني 
از پروتئين هستند همچنين كي ليوان در گوشة بشقاب براي لبنيات وجود دارد. هر بخش اندازه 
و رنگ متفاوتي داردك ه معنای خاص خود را نیز دارا می باشد )سبز براي سبزيجات، قرمز براي 
ميوه‌ها، نارنجي براي غلات، بنفش براي پروتئين و آبي براي لبنيات( بنابراين شما مي‌توانيد در 

 كينگاه از میزان مواد غذایی مصرفی خود آگاهی یابید. 

تصویر بشقاب به ما نيازهاي تغذيه‌اي زير را يادآور مي‌شود:
متنوع انتخابك نيد: بهترين وعده‌هاي غذايي داراي كي تعادل اقلام از گروه‌هاي غذايي ��

متنوع هستند.
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نیمی از بشقاب شما را بايد سبزيجات و ميوه‌ها تشکیل دهند.��
حدود كي چهارم بشقاب شما بايد غلات و كي چهارم پروتئين باشد.��
شيرك م چرب )1 درصد(ي ا بدون چربي و آب را به جاي نوشيدني‌هاي ورزشي، نوشابه و ��

ديگر نوشيدني‌هاي قندي بنوشيد.
از خوردن مقدار زیاد غذا  اجتنابك نيد.��

راهنمای ظرف غذایی من



یادداشت



آنچه در این فصل می‌خوانید:

فصل  هفتم
ویتامین‌ها و مواد معدنی

ويتامين‌ها و مواد معدني ��
نقش ويتامين‌ها و مواد معدني ��
کمبود آهن و کم خونی ناشی از آن��
موضوعات عمومي��
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گروه‌های غذايي
گروه‌هاي غذايي متفاوت نيازهاي تغذيه‌اي متفاوت را برآورده ميك‌نند. اگر شما به طور 
نیاز بدن خود را از  بلند مدت تعادل تغذیه مورد  منظم كي گروه غذایی را کاهش دهید، در 

دست خواهید داد. 

1- سبزيجات
بخش سبزيجات بشقاب من با رنگ سبز نشان داده مي‌شود. اين بخشي كي از بزرگترين 
بخش‌هاي بشقاب من است سبزيجات به سبب تأمین ویتامین‌ها و مواد معدنی مورد نياز براي سلامتي 
از گروه‌های مهم غذایی محسوب می‌گردد. سبزيجات به طور طبيعيك مك الري هستند و فيبر آنها 
كم كميك‌ند ما احساس سيري نماییم. هنگام مصرف سبزیجات به سبب تنوع در مواد مغذی 
)سبزيجات سبز تيره مثل اسفناج و گلك لم‌ نسبت به سبزيجات قرمز و نارنجي مواد مغذي متفاوتي 

فراهم ميك‌نند(، انتخاب متنوع این گروه غذایی از اهمیت خاصی برخوردار است. 

2- ميوه‌‌ها
ميوه‌، ‌مانند سبزيجات، محتوي ويتامين، مواد معدني و فيبر هستند. بخش قرمز بشقاب من 
نسبت به قسمت سبز مقداریك وچكتر است، اگر چه ميوه و سبزيجات در کنار هم بايد نصف 
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بشقاب شما را پرك نند. در حاليك ه ميوه بهترين انتخاب است، آب ميوه‌ها در هر بار مصرف 
نسبت به ميوه‌هاك الري بيشتري دارند و شما فيبر دريافت نميك‌نيد. همانند گروه سبزيجات، بهتر 
است گزينه‌هاي ميوه خود را مخلوطك نيد: كي ليوان ميوه رنگی علاوه بر جنبه زیبایی، منبعی 

مناسب از مواد مغذی متفاوت است.

3- غلات
بخش نارنجي نمودار بشقاب من غلات مصرفی شما را نشان مي‌دهد. بیشتر مواد غذایی 
ایجاد  در  مي‌توانند  که  می‌باشند  بسیاری  فيبر  دارای  و  هستند  مغذي  غلات  گروه  در  موجود 
سیری بیشتر به شماك مك كنند. غلات اصلاح شده )مانند آرد سفيد( فرآوری شده‌اندك ‌ه در 
اين صورت ويتامين‌ها، مواد معدني و فيبر آنها از دست رفته است. بیشتر غلات تصفيه شده غني 
سازي مي‌شوند،ك ه اين بدان معنی است که برخی مواد مغذي )البته نه فيبر( بعد از عمل فرآوری، 
مجدداً به غلات اضافه مي‌شوند. پس سعيك نيد حداقل نیمی از غلات روزانه خود را از منابع 

غلاتك امل انتخابك نيد مانند نان گندم سفيد، برنج قهوه‌ايي ا آرد جو سبوس‌دار.

4- پروتئين
غذاهاي غني از پروتئين به ساخت بدن، حفظ و بهبود بافتهاك م كميك‌نند. آنها همچنين 
دارای مواد مغذي مانند ويتامين‌هاي گروه B و آهن می باشند. بخش بنفش نمودار بشقاب من، 
نياز شما را نشان مي‌دهد. مواد غذايي غني از پروتئين عبارتند از گوشت  نسبت پروتئين مورد 
گاو، غذاي دريايي، مايكان، سوياي خش كو نخود، تخم مرغ و گردو. موقع خوردن گوشت‌ها، 

قسمت‌هايك م چربي ا بدون چربي را انتخابك نيد.

5- لبنيات
مي‌دهد  نشان  را  پنير  و  ماست  شير،  مانند  لبني  من محصولات  بشقاب  نمودار  آبي  دايره 
مواقع  بیشتر  در  است.  استخوان‌ها‌ لازم  و ساخت  براي رشد  هستند.ك لسيم  ازك لسيم  غني  كه 
محصولات لبنيك م چرب‌ را انتخابك نيد. دايره آبي لبنيات به عنوان كي گوشه وعده غذايي 

ویتامین‌ها و مواد معدنی
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)مانند كي ليوان شير( نشان داده شده است. البته لبنيات مي‌تواند به وعده غذايي شما اضافه شود 
)مانند پنير(ي ا به عنوان كي میان وعدهي ا دسر مصرف شود. 

پیروی نمودن از نمودار بشقاب من در صورتي آسان استك ه شما در كي وعده غذايي 
گوشت، نشاسته و حبوبات را مصرف نمایید. جاييك ه همه چيز به صورت مجزا آماده مي‌شود، 
مواد غذايي آن  اگر شما كي ساندويچي ا كي وعده غذاييك ه همه  افتاد  اتفاقي خواهد  چه 
مخلوط شده است )مانند سالاد( داشته باشيد. در این زمان شما لازم است از اصول پشت پرده 
نمودار  بدهيد  اجازه  ساندويچ،   كي  براي استفادهك نيد.  راهنما   كي  عنوان به  غذایی  بشقاب 
بشقاب من‌، شما را راهنماييك ند که چه مواد غذایی را انتخابك نيد. كي ساندويچ سالم ممكن 
است دارای تكه نان گندمك امل‌، كي تكه گوشتي ا پروتئين ديگري باشد. سپس ساندويچ خود 
را با سبزيجات مثلك اهو و گوجه فرنگي پرك‌نيد. كي تکه ميوه و كي ليوان شيرك م چرب 
را اضافهك نيد بدین ترتیب كي وعده غذايي متوازن بدست مي‌آيد. براي وعده‌ي غذايي كي 
ظرفي )يا سالادها(، مطمئن شويد نصف آنچه مي‌خوريد سبزيجات و ميوه‌ها هستند، حدود كي 
چهارم پروتئين بي‌چربی و كي چهارم غلات )‌به ويژه گندمك امل( است. از سس‌هاي پرچرب 
در وعده‌هاي غذايي كي ظرفي اجتنابك نيدي اك م مصرفك نيد نمودار بشقاب من تنها كي 
راهنما است. هر وعده غذاييك ه شما مي‌خوريد تمام گروه‌هاي غذايي را ندارد، اما سعيك نيد 

حداقل سه گروه غذایی در بشقاب شما موجود باشد. 

ويتامين‌ها و مواد معدني 
ويتامين‌ها و مواد معدني باعث مي‌شوند بدن شما به درستیك ارك ند. هرچند شما از مواد 
غذاييك ه هر روز مي‌خوريد ويتامين‌ها و مواد معدني را دريافت ميك‌نيد، بعضي مواد غذايي 
نسبت به برخی دیگر‌ ويتامين و مواد معدني بیشتری دارند. ويتامين‌ها به دو گروه تقسيم مي‌شوند: 
محلول در چربي و محلول در آب. ويتامين‌هاي محلول در چربي )A، D، E  و K( که می‌تواند 
در بدن شما  ذخيره شود و ويتامين‌هاي محلول در آب )‌C و ويتامين‌هاي ‌B( که نياز است قبل از 
اينك ه بدن شما بتواند آنها را جذبك ند در آب حل شود. در حاليكه ويتامين‌ها مواد آلي هستند 
كه به وسيله گياهاني ا حيوانات ساخته مي‌شوند، مواد معدني عناصر معدني هستندك ه از خا ك
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و آب به دست مي‌آيند و به وسيله گياهان جذب مي‌شوندي ا به وسيله حيوانات خورده مي‌شوند. 
این مواد همانند  از  نیزبه دو گروه زیاد مقدار و کم مقدار تقسیم می‌شوند. برخی  مواد معدنی 
کلسیم در مقادیر بالا مورد نیاز بدن انسان می‌باشند. برخی مواد معدني ديگر مثلك روميوم، مس، 
يد، آهن، سلنيوم و روي مواد معدنيك م مقدار ناميده مي‌شوند چون شما به مقادير روزانهك مي 

از آنها نيازمند هستید.

نقش ويتامين‌ها و مواد معدني 
ويتامين‌ها و مواد معدني سيستم ايمني را تقويت ميك‌نند، از رشد بدن حمايت ميك‌نند و به 
سلول‌ها و اندام‌هاك م كميك‌نند وظايف خود را انجام دهند. براي مثال، شما احتمالاً شنيده‌ايد 
هويج ماده غذایی مناسبی است. هويج متشكل از موادي به نامك اروتنوئيد می‌باشدك ه در بدن 
بیماری‌های چشم مي‌شود. ويتامين  ایجاد مشكلات و  تبديل مي‌شود و ‌مانع   A به ويتامين  شما 
ديگر، ويتامين K، به انعقاد خونك م كميك‌ند. شما ويتامين K را از طریق سبزيجات برگ سبز، 
گلك لم و سويا دریافت ميك‌نيد. براي داشتن استخوان‌هايي محكم، شما لازم است غذاهايي 

مثل شير، ماست و سبزيجات برگ سبز بخوريدك ه غني ازك لسيم معدني هستند.
انسان طي سال‌هاي نوجواني خود دچار تغیيرات بدني بسیاری مي‌شود. درست خوردن در 
اين زمان عاملی حیاتی است زیرا بدن به تنوعي از ويتامين‌ها و مواد معدني براي رشد و سالم 
ماندن نياز دارد. خوردن مواد غذايي متنوع بهترين راه برايك سب ويتامين‌ها و مواد معدني مورد 
نياز روزانه همچنين تعادل درستك ربوهيدرات‌ها، پروتئين‌ها، چربي‌ها وك الري‌ها می‌باشد. مواد 
غذاييك امل مانند سبزيجات و ميوه‌های تازه، غلاتك امل، محصولات لبنيك م‌چرب، گوشت 
بي‌چربي، ماهي و مايكان- بهترين گزينه‌ها به منظور فراهم سازي مواد مغذي مورد نياز براي سالم 
ماندن و رشد هستند. براي انتخاب غذاهاي سالم، برچسب‌هاي غذا را چك كنيد و اقلامي را 
برداريدك ه پر از ويتامين و مواد معدني هستند. لازم است با دقت كي رژيم غذايي را طراحي 
كنيدك ه ويتامين‌ها و مواد معدني مورد نیاز شما را تأمین نماید. بهترين منابع براي مواد معدني 
از غلات  را  آهن  و  مي‌توانيد روي  البته، شما  هستند.  مايكان  و  ماهي  و آهن گوشت‌ها،  روي 
خشك، بذرها، ميوه‌هاي هسته‌دار و سبزيجات برگ سبز چونك لم پيچ بدست آوريد. ويتامين 

ویتامین‌ها و مواد معدنی
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B 12،ك ه براي توليد سلول‌هاي قرمز خون مهم است، در مواد غذايي گياهيي افت نمي‌شود. اگر 

و  لبني  مواد غذايي  با خوردن تخم مرغ،‌ شير و ديگر  نمي‌خوريد، شما مي‌توانيد  شما گوشت 
حبوبات‌، ويتامين  B 12 را براي بدن خود فراهمك نيد. گياه خوارانيك ه محصولات حيواني از 
جمله محصولات لبني را نمي‌خورند ممكن است نياز شود مكمل‌هاي ويتامين را مصرف نمایند.

کمبود آهن و کم‌خونی ناشی از آن
آهن برای ساخت گلبولهای قرمزبه کار می‌رود. اگر برای ساختن گلبولهای قرمز خون‌، 
آهن به میزان کافی‌ در دسترس نباشد، ابتدا فرد از ذخایر بدن خود استفاده می‌کند‌، در صورت 
ادامه کمبود‌، ذخایر آهن بدن کاهش می‌یابد. اگر کمبود آهن ادامه پیدا کند‌، فرد مبتلا به کم 

خونی فقر آهن می‌شود.
این  نیاز دارد‌. در صورتی که در  بیشتری  به آهن  به دلیل رشد، بدن  در دوران نوجوانی 
ابتلا به عوارض ناشی از  دوران از مواد غذایی حاوی آهن به میزان کافی استفاده نشود‌، خطر 

کمبود آهن وجود دارد.

برخی علل کمبود آهن در زیر آمده است:
عادت ماهیانه در دختران و از دست دادن خون��
کم اشتهایی در دوران بلوغ��
عدم رعایت بهداشت و آب آشامیدنی ناسالم و عدم شستشو و ضد‌عفونی صحیح سبزیجات ��

خام و در نتیجه ابتلا به بیماریهای انگلی که سبب ایجاد کم‌خونی می‌شود.
مصرف کم گوشت قرمز‌، چراکه گوشت قرمز منبع خوب آهن باجذب بالا است.��
مصر نان‌هایی که در تهیه آنها از جوش شیرین استفاده‌ شده باشد. جوش شیرین موجب ��

باقی ماندن اسید فیتیک در نان می‌شود که سبب کاهش جذب آهن غذای مصرفی می‌شود.
مصرف چای قبل یا بلافاصله پس از مصرف غذا. تانن موجود در چای سبب کاهش جذب ��

آهن غذا می‌شود. 
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علایم  کم خونی فقر آهن 
موارد زیر می تواند از علایم کم خونی فقر آهن باشد:

احساس خستگی و ضعف‌، سرگیجه‌، رنگ پریدگی مخاط داخل پلک و لبها‌، کم رنگ شدن 
خطوط کف دست‌، خواب رفتن و سوزن سوزن شدن کف دست و پاها‌، خستگی زودرس در 
هنگام فعالیت‌، بی‌حوصلگی‌، کاهش قدرت تمرکز و یادگیری و افت تحصیلی و در موارد شدید 

نیز تپش قلب و تنگی نفس‌.

درمان کم خونی فقر آهن
مصرف مواد غذایی حاوی آهن به تنهایی نمی‌تواند در درمان این نوع کم‌خونی موثر باشد‌. 
در این مورد با نظر پزشک باید از داروهای حاوی آهن استفاده کرد. نکته مهم اینست که گاه 
بر‌اساس‌ نظر پزشک‌ برای تکمیل ذخایر آهن بدن باید به مدت چند ماه مصرف این داروها‌ به 

طول انجامد.

پیشگیری از کم‌خونی ناشی از کمبود آهن
یکی از بهترین روش‌های پیشگیری از کم‌خونی‌های ناشی از فقر آهن استفاده از آهن یاری 
معرض خطر  در  و  آسیب‌پذیر  گروه‌های  بین  آهن  قرص  توزیع  از  عبارتست  یاری  آهن  است. 
کم‌خونی فقر آهن مانند زنان باردار‌، کودکان زیر 5 سال‌، کودکان سن مدرسه و دختران نوجوان‌.
 بر‌اساس توصیه وزارت بهداشت‌ در کشور ما در دختران 14 تا 19 سال و پسران 15 تا 19 
سال مصرف یک عدد قرص فروسولفات‌، یک بار در هفته‌، به مدت 4 ماه متوالی در هر سال 

می‌تواند از ابتلای این گروه سنی به کم خونی فقر آهن پیشگیری نماید.

موضوعات عمومي
این سؤال برای بسیاری از نوجوانان مطرح استك ه آيا بايد مكمل‌هاي معدنيي ا ويتامين 
غلات  محصولات  جمله  از  متنوعي،  غذايي  مواد  شامل  شما  غذايي  رژيم  اگر  کنند.  ‌مصرف 
كامل، ميوه تازه و سبزيجات، محصولات لبني، ميوه‌هاي هسته‌دار، تخم مرغ، گوشت است‌، پس 

ویتامین‌ها و مواد معدنی
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شما احتمالاً ويتامين‌ها و مواد معدني مورد نياز خود را به دست مي‌آوريد. اما اگر شما به راحتی 
این موارد لازم  لبني( در  )مانند سبزيجاتي ا محصولات  وعده‌هاي غذايي را کنار می‌گذارید 
است با پزشکي ا متخصص تغذيه مشورتك نيد. اين متخصصان به شما در تدوین برنامه غذایی 
با پزشک  متعادل و مناسبك م كميك‌نند. قبل از خوردن مكمل‌هاي مواد معدنيي ا ويتامين 
مشورتك نيد. برخی از افراد گمان ميك‌نندك ه اگر چيزي براي آن‌ها خوب است، پس هرچه 
معدني صدق  مواد  و  ويتامين‌ها  موارد  در  اين  بود.  از آن مصرف کنند، سالم‌تر خواهند  بيشتر 
نميك‌ند. اگر شما از مكمل‌ها استفاده ميك‌نيد،‌ بايد مواظب باشيد بيش از 100 درصد حد مجاز 
رژيم غذايي )RDA( براي كي ويتامين خاصي ا ماده معدني دريافت نكنيد. كي نوجوان سالم 
در صورت استفاده از یک رژیم غذایی متعادل نياز به مصرف مكمل‌ها ندارد. بهترين راه براي 
كسب ويتامين‌ها ومواد معدني مورد نياز اين استك ه مواد غذايي سالم و متنوعي بخوريد‌، شما 
در اين حالت احساس بهتري داريد و خطر جذب بيش از حد مواد معدني و ويتامين وجود ندارد.

 



آنچه در این فصل می‌خوانید:

فصل  هشتم
کلسیم

کلسیم��
نیاز به کلسیم و منابع تأمین آن��
توزيعك لسيم در رژيم غذايي��
عدم تحمل لاکتوز��
ملاحظات ديگر مربوط به شكل‌گيري استخوان ��
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كلسيم 
استخوان‌ها در دوران نوجوانی دارای رشد سریعی هستند به همین دلیل نوجوانان بهك لسيم 
كافي نياز دارند تا استخوان‌هاي قوي داشته باشند و با پوکی استخوان‌ در زندگي مبارزهك نند. البته 
بسیاری از افراد ميزانك لسيم توصیه شده روزانه را دريافت نميك‌نند. به علاوه، افراد سيگاري 
و آنهاييك ه نوشابه‌ یا قهوه مصرف می‌کنند ممكن است میزان‌های کمتری از کلسیم‌ دريافت 
كنند زیرا اين مواد مانع جذب و مصرفك لسيم مي‌شود.ك لسيم استخوان در بزرگساليك اهش 
با بالا رفتن سن‌، تراكم استخوان‌ خود را از دست مي‌دهند‌، به ويژه  ميي‌ابد و افراد به تدريج  
دخترانیك ه رژيم غذايي آنها  فاقد مواد مغذي لازم براي ساخت استخوان‌ها است‌، در بزرگسالی 
بيشتر در خطر ابتلا به بيماري پوكي استخوان‌ هستند،ك ه می‌تواند خطر شكستگي استخوان‌هاي 
ضعيف را افزايش مي‌دهد.ك لسيم همچنين نقش مهمي در انقباض ماهيچه ايفا ميك‌ند. در این 
صورت اگر افراد از رژيم غذايي خود به اندازهك افيك لسيم دريافت نكنند، بدن آنهاك لسيم را 
از استخوان‌ها مي‌گيرد تا عملكرد نرمال سلول را ممكنك ند، اين امر مي‌تواند باعث ضعيف شدن 
استخوان گردد. اگر شما به اندازهك افي درك ودكيك لسيم دريافتك رده و فعاليت بدني مناسب 
داشته باشید و در نوجوانی آن را ادامه دهید شما با قوي‌ترين استخوان‌ها وارد دوره بزرگسالي 

خود مي‌شويد.



61

نیاز به کلسیم و منابع تأمین آن
دختران و پسران نوجوان هر روز به 1300 ميلي‌گرمك لسيم نياز دارند. از جمله منابع مهم 

دریافت این کلسیم می‌توان به موارد زیر اشاره نمود:
محصولات لبني: شيرك م چرب، ماست و پنير منابع خوبك لسيم هستند.

سبزيجات: شما همچنين می توانیدك لسيم را از سبزيجات دارای برگ سبز تيره مانند کلم 
و شلغم دریافت نمایید.

لوبيا: شما مي‌توانيد مقاديرك ميك لسيم از لوبياي پخته، لبوياي سفيد و غيره دريافتك نيد.

عدم تحمل لاکتوز
این اختلال به سببك مبود یا نبود آنزیم‌ لاكتاز ایجاد می‌شود. لاكتاز برای‌ هضم‌ همه‌ انواع‌ 
شیر غیر از شیرمادر ضروری‌ است‌. بدون‌ این‌ آنزیم‌، قندشیر آب‌ جذبك ‌رده‌، باعث‌ بروز اسهال‌ 
می‌گردد. اگرچه‌ برخی‌ شیرخوران‌ با این‌ اختلال‌ متولد می‌شوند، عدم‌ تحمل‌ لاكتوز معمولاً در 
بزرگسالی‌ بروز میك‌ند. نوجوانانيك ه تحمل لاكتوز را ندارند‌، ممكن است بعد از نوشيدن شير 
يا خوردن محصولات لبني دچار اسهال و درد شكم گردند. خوشبختانه، محصولات لبنيك م 
لاكتوز و بدون لاكتوز در دسترس قرار دارد،  پنيرهای سفت لاكتوزك متري دارند وك متر منجر 

به مشكلات لاكتوز مي‌شوند.

ملاحظات ديگر مربوط به شكل گيري استخوان
ويتامين D براي جذبك لسيم لازم است بنابراين مهم است به اندازهك افي از اين ماده مغذي ��

كسبك نيم. ويتامين D از طریق تماس پوست بدن با نور خورشيد و نيز در محصولات 
لبني غنی شده و ديگر محصولات مانند ماهي و زرده تخم مرغي افت مي‌شود. 

ورزش براي سلامت استخوان بسيار مهم است. ورزشهايي چون طناب بازي و پياده روي ��
مي‌توانند به رشد استخوان‌هاي قوي و حفظ آنهاك مك كند. در حقيقت، شواهد علمي 
فعلي نشان مي‌دهدك ه براي نوجوانان، ورزش ممكن است بيش از جذبك لسيم به سلامت 

بهتر استخوان منجر شود.

کلسیم



یادداشت



آنچه در این فصل می‌خوانید:

فصل  نهم
کلسترول

كلسترول ��
چرا مردم در موردك لسترول بالا نگران هستند؟��
عوامل افزايش سطحك لسترول LDLك دامند؟��
كاهشك لسترول��
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كلسترول
كلسترول، كي ماده حاصله ازك بد است وهمچنین در برخی  مواد غذايي خاص موجود 
است، کلسترول برای‌ ساخت ويتامين D و بعضي هورمون‌ها، ديوارهاي سلولی و تولید نم ك
صفرا )مؤثر در فرآیند هضم چربي( مورد نیاز است. در حقيقت،ك بد شما حدود هزار ميلي‌گرم 
كلسترول در روز توليد ميك‌ند این میزان‌، کلیه نیازمندی شما را به کلسترول برآورده می‌سازد. 
مواد  از  بسیاری  زیرا  می‌رسد  نظر  به  ممکن  غیر  و  مصرفك لسترول ‌سخت  از  اجتنابك امل 
غذايي محتوي کلسترول است.ك لسترول بسيار زياد در بدن مي‌تواند منجر به مشكلات جدي 
مانند بيماري قلب گردد. عوامل بسیاری مي‌تواند در افزایش میزان کلسترول نقش داشته باشد. 
ليپيدها چربي‌هايي هستندك ه در سرتاسر بدني افت مي‌شوند.ك لسترول به عنوان یکی از انواع 
تخم  که  است  معنی  بدان  اين  مي‌شود.  حيوانيي افت  منابع  از  غذايي حاصله  مواد  در  ليپيدها، 
مرغ، گوشت، و محصولات لبني پرچرب از جمله شير، پنير و بستني سرشار ازك لسترول هستند‌ 
ـ و سبزيجات، ميوه‌ها و حبوبات فاقد هر گونهك لسترول می‌باشند.ك بد حدود هزار ميلي گرم 
كلسترول در روز توليد ميك‌ند و احتمالاً شما حدود 150 تا 250 ميلي‌گرمك لسترول موجود در 
مواد غذايي را مصرف ميك‌نيد. چونك لسترول نمي‌تواند در جريان خون جاري باشد، بايد با 
پروتئين‌هاي خاصي تريكب شود. اين پروتئين‌ها همانند ماشین‌های حمل بار عمل ميك‌نند، آنها 
اتفاق مي‌افتد،  كلسترول را حمل و آن را به بخش‌هاي متفاوت بدن منتقل ميك‌نند. وقتي اين 
كلسترول و پروتئين با هم كي ليپوپروتئين را تشكيل مي‌دهند. دو نوع ليپوپروتئين مهم عبارتند 
احتمالاً  )LDL(، شما  پايين  ليپوپروتئين‌هاي غلظت  و   )HDL( بالا  ليپوپروتئين‌هاي غلظت  از 
شنيده‌ايد مردمك لسترول LDL راك لسترول بد و HDL راك لسترول خوب مي‌نامند و علت آن 
تأثيرات متفاوت آنها بر بدن است. اكثرك لسترول‌ها‌،ك لسترول LDL است و اين نوعيك لسترول 
استك ه رگ‌های خونی را مسدود ميك‌ند و اجازه نمي‌دهد خون در بدن به شيوه مناسب جاري 
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شود. از طرف ديگر،ك لسترول HDL از مجاري خونك لسترول را برمي‌دارد و آن را بهك بد 
برمي‌گرداند و سپس این کلسترول  به بيرون بدن فرستاده مي‌شود.

چرا مردم در مورد كلسترول بالا نگران هستند؟
امر مي‌تواند براي سلامت شما خطرنا كباشد. وقتي  وقتيك لسترول شما بالا است، ‌اين 
LDL بالا باشد،ك لسترول بر ديواره‌هاي رگ‌ها رسوب ميك‌ند و كي ماده  سطوحك لسترول 
سخت به نام پلا كتشكيل مي‌دهد. طي زمان اين پلا كباعث مي‌شود سرخرگ‌ها بار‌كيتر 
شوند که در اين حالت جريان خونك اهش ميي‌ابد و وضعيتي به نام تصلب شراييني ا سفت شدن 
تأمين  را  قلب  ماهيچه‌هاي  بر رگهای خونیك ه  وقتي تصلب شرايين  به وجود مي‌آيد.  رگ‌ها 
ميك‌نند‌، تاثیر می‌گذارد، اين وضعيت سبب می‌شودك ه شخص ‌در معرض‌ خطر حمله قلبي قرار 
گیرد. وقتي تصلب شرايين بر رگهای خونیك ه مغز را تأمين ميك‌ند تأثير مي‌گذارد، اين وضعيت 
فرد را در معرض خطر سکته مغزی قرار مي‌دهد. تصلب شرايين ممكن است جريان خون به ديگر 
اندام‌های حياتي را مسدودك ند، از جملهك ليه‌ها و روده‌ها به همين علت مهم است که اگر به 
سطوحك لسترول از نوجواني توجه شود شما مي‌توانيد مانع از بروز مشكلات مهم در سلامت بدن 

خود در آينده شويد.

کلسترول
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عوامل سطوح بالاي كلسترول LDL كدامند؟
بعضي عواملك ه منجر بهك لسترول بالا مي‌شوند عبارتند از:

اضافه وزن: اضافه وزن با سطوحك لسترول بالا رابطه دارد.��
بيماري قلبي در خانواده شما موروثي است، شما در �� وراثت: اگر مشكلاتك لسترولي ا 

خطر بالاتر ابتلا به این اختلالات قرار دارید. 
رژيم غذايي: از غذاهاييك هك لسترول بالا و چربي اشباع شده دارند، اجتنابك نيد این ��

مواد غذایی باعث افزايش سطوحك لسترول و خطر ابتلا به بيماري قلبي مي‌شوند. 
سن: خطرك لسترول بالا با بالا رفتن سن افزايش ميي‌ابد.��
قلبي راك اهش �� بيماري  به  ابتلا  افزايش مي‌دهد و شانس  HDL را  بدني سطوح  فعاليت 

مي‌دهد.

كاهش كلسترول 
برخی از افراد مبتلا به سطوح بالايك لسترول لازم است به منظور کاهش کلسترول دارو 
مصرفك نند. هرچند اكثر نوجوانان لازم نيست برايك اهشك لسترول دارو بخورند، مهم است 
تشكيل  نوجواني  سالهاي  مي‌توانند طي  زیرا پلا‌كها  گیرد.  قرار  بررسی  مورد  آنان  كلسترول 
شوند. براي فهميدن اين موضوعك هك لسترول بالايي داريد، با پزشک مشورتك نيد. پزشک با 
انجام آزمايش خون مي‌تواند سطوحك لسترول شما را بررسی نماید. سازمان قلب امريكا پيشنهاد 
ميك‌ندك ه جذبك لسترول بايد روزانهك متر از 300 ميلي‌گرم باشد، مصرف چربي بايد شامل 
درصد  ده  بايد  شده  اشباع  چربي  باشد،‌  مقدار  اين  از  شماي اك متر  درصدك لك الريهاي   30
كلك الري‌هاي روزانهي اك متر باشد، و چربي‌‌هاي ترانس بايدك متر از كي درصدك الري‌هاي 

مصرفي شما باشد.
منظم  هوازی  ورزش  باشيد.  داشته  حركت  و  حفظك نيد  را  سالم  وزن  اين،  از  گذشته 
و  مي‌آورد  پايين  را  ميك‌ند،ك لسترول  قوي  را  شما  قلب  شنا(  و  رفتن  راه  سواري،  )‌دوچرخه 
سیگار  ك كردن  تر سيگاري‌،‌  افراد  براي  پيداك ند.  شماك اهش  وزن  اضافه  ميك‌ند  كم ك

مي‌تواند بهك اهش خطر بيماري قلبيك مك كند.
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نکات بهداشتي
در ادامه نکاتی ذکر شده است که رعایت آن‌ها توصیه می‌گردد:

از كي رژيم غذايي محتوي مواد غذاييك مك لسترول )ميوه‌ها، سبزيجات، حبوباتك امل، ��
ماهي و لوبيا( استفادهك نيد 

در رژیم غذایی خود‌، چربي‌هاي اشباع شده و چربي ترانس را با چربي‌هاي اشباع نشده ��
تعويضك نيد. از روغن مايع گياهيي ا مارگارين عاري از چربي ترانس به جايك ره استفاده 

كنيد. از محصولات محتوي روغن‌هاي گياهي هيدروژني اجتنابك نيد.
اگر شما گوشت مي‌خوريد، از گوشت‌هاي بي‌چربي و مايكان بدون پوست استفادهك نيد. ��

مطمئن شويد قبل از پختن ، چربي جدا مي‌شود‌.
به جاي سرخك ردن، بجوشانيد، بپزيد، بخارپز یا آب پزك نيد.��
به جاي شيرك امل، از شيرك م چربي ا بدون چربي استفادهك نيد.��
محصولات لبنيك م چربي ا بدون چربي را انتخابك نيد از جمله ماست و پنير. ��
از مارگارين فاقد چربي ترانس استفادهك نيد.��
از منابع متفاوت پروتئين از جمله ماهي، حبوبات، نخود و ميوه‌هاي هسته‌دار استفادهك نيد.��
تهيه �� ترانس  چربي‌هاي  هيدروژنيي ا  روغن‌هاي  با  اغلب  تجاريك ه  پخته  ازك الاهاي 

مي‌شوند‌، چشم‌پوشيك نيد.

و �� خام  سبزيجات  ميوه‌،  از  هستيد؟  وك مك لسترول  چرب  وعده‌هایك م  میان  دنبال  به 
مايعاتك م چرب،ك لوچه‌هايك م چرب و غلاتك امل، ذرت بو داده بي نمي كا ماست 

  كم‌چرب استفادهك نيد.

کلسترول
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رفتارها و گرایشات غیرعادی  اختلالات غذا خوردن،  به  مبتلا  نوجوان  هزاران  هر سال، 
می‌شوند. در بیشتر این نوجوانان، اختلالات غذا خوردن از سنین 11 تا 13 سالگی آغاز می‌شود. 
شوند.  آن  دچار  است  ممکن  نیز  پسران  اما  دارد،  بیشتری  رواج  دختران  میان  در  مشکل  این 

معمول‌ترين اختلالات مربوط به غذا خوردن عبارتند از بي‌اشتهايي و بيماري جوع. 

 )Anorexia Nervosa(  بي‌اشتهايي عصبی
افراد مبتلا به بي‌اشتهايي عصبی از اضافه وزن مي‌ترسند و نسبت به وزن و شكل بدن خود 
از  بسیاری  را حفظك نند.  نرمال  نمي‌توانند كي وزن  آنها  نتيجه،  دارند. در  نامناسب  تصويري 
نوجوانان مبتلا به بي‌اشتهايي با رژيم گرفتني ا ورزش زياد جذب غذاي خود را محدود ميك‌نند. 

)Bulimia( بيماري جوع
بيماري جوع مشابهك م‌اشتهايي است. فرد مبتلا به جوع ممكن است زياد بخورد و سپس 
سعي میك‌ند به شيوه‌هايي افراطي مانند استفراغي ا ورزش زياد از اضافه وزن جلوگيريك ند. 
طي زمان، اين مراحل از نظر جسمي و روحي خطرنا كهستند. این افراد همچنين ممکن است 
از  ماه  دو  طي  هفته  در  دوبار  حداقل  جوع  به  مبتلا  شخص  شوند.  مبتلا  اجباري  رفتارهاي  به 
در كي  غذا  زيادي  مقدار  به جوع  مبتلا  افراد  ميك‌نند‌.  استفاده  آور  استفراغ  یا  و  مسهل  مواد 
بار و معمولاً در خلوت مي‌خورند. گاهي آنها غذايي مي‌خورندك ه پخته نشده استي ا ممكن 
تنها زمانی که  و  متوقفك نند  را  نمي‌توانند خوردن  آنها احساس مي‌‌کنند  باشد.  منجمد  است 
بسیار می‌خورند می‌توانند اين خوردن را متوقفك نند. اكثر افراد مبتلا به جوع دست به استفراغ 
مي‌زنند، البته ممكن است از مسهل‌هاي ا ورزش با زمان های بسیار زیاد نيز استفادهك نند. هرچند 
جوع وك م اشتهايي بسيار مشابه هستند، افراد مبتلا بهك م اشتهايي معمولاً لاغر وك م وزن هستند 

البته افراد مبتلا به جوع ممكن است وزن نرمال داشتهي ا اضافه وزن داشته باشند.
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علايم بیماری كم‌اشتهايي‌ عصبی و جوع 
گاهي كي فرد مبتلا به جوعي ا بی اشتهايي سعي ميك‌ند وزن خود را کاهش دهد وي ا 
به شكل دلخواه برساند. البته اصرار بهك م خوردني ا ورزش اضافه و خوردن مسهل اعتيادآور 
هستند و به سختي قابل تر كمی‌باشند. نوجوانان مبتلا بهك م اشتهايي عصبیي  ا جوع اغلب از 
چاق شدن مي‌ترسند و در حالی که ممکن است وزن این افراد در سطوح طبیعی قرار گرفته باشد 
خود را چاق تصور می‌کنند. افراد مبتلا بهك م‌اشتهايي عصبی ‌ممكن است غذا را قبل از خوردن 
آن وزنك نندي اك الري هر ماده غذایی را محاسبهك نند. افراديك هك م‌اشتهايي عصبی را طبيعي 
مي‌دانندي ا افرادیك ه کمک دیگران را در این زمینه نمی‌پذیرند با مشكلی جدي روبه رو هستند. 

فرد مبتلا به كم‌اشتهايي عصبی ممكن است:
بسيار لاغر و شكننده باشد.��
فشار بالایی را در خصوص تغذیه، کنترل مواد غذايي وك نترل وزن تحمل کند.��
مكرر خود را وزنك ند.��
غذا را به دقت شمارشي ا قسمت‌بندي ميك‌ند.��
غذاهاي خاصي را مي‌خورد، از غذاهايي مثل لبنيات، گوشت، گندم و غيره اجتناب ميك‌ند. ��
زياد ورزش ميك‌ند.��
احساس چاقي ميك‌ند.��
از فعاليت‌هاي اجتماعيك ناره مي‌گيرد، به ويژه وعده‌هاي غذايي و جشن‌هاييك ه با غذا ��

پذیرایی مي‌شود.
افسرده و بي‌حال است و احساس سرما ميك‌ند.��

موارد زیر ممکن است در مورد فرد مبتلا به جوع رخ دهد:
از وزن اضافهك ردن بترسد.��
در مورد اندازه بدن، شكل و وزن خود ناراحت باشد.��
تنها از مواد غذاييك م‌چرب مصرف نماید.��

اختلالات تغذیه
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به صورت منظم از مواد مسهل و یا استفراغ‌آور استفاده نماید.��
بيشتر زمان خود را بهك ار بيروني ا مصرفك الري‌ها سپريك ند.��
از فعاليت‌هاي اجتماعي به ويژه ‌جشن‌هاييك ه با غذا پذیرایی مي‌شود‌، اجتنابك ند.��

دلايل اختلالات تغذیه كدامند؟
به  مبتلا  افراد  از  بسیاری  است.  نشده  ذکر  تغذیه  اختلالات  برای  مشخصی  علت  تاکنون 
اين زمان تغيیرات بدني و هيجاني‌، فشارهاي  تا 17 سال هستند. در  اختلال تغذیه در سنین‌ 13 

تحصيلي و درجه بالاتري از فشار همسالان وجود دارد. 
هنگامی که فشار براي ایجاد شباهت ظاهری به بازیگران و مدل‌های معروف با اين حقيقت 
كه بدن در طي دوران بلوغ رشد و تغییر ميك‌ند تريكب ميك‌نيد، فهميدن اين موضوع سخت 
ميك‌نند.  پيدا  منفي  نگرشی  و  احساس  ظاهر خود  به  نسبت  نوجوانان  از  بعضي  نيستك ه چرا 
بسیاری از افراد مبتلا به اختلالات غذا خوردن مي‌توانند افسردهي ا مضطرب هم باشندي ا دارای 
مشكلات سلامت روان ديگري مانند اختلال وسواس اجباری )OCD( باشند. همچنين مداركي 

وجود داردك ه نشان می‌دهد اختلالات غذا خوردن ممكن است ژنتیکی باشد. 

اثرات اختلالات خوردن
اختلالات غذا خوردن از جمله موارد و بیماری‌های مهم  پزشكي محسوب می‌شود. آنها 
اغلب با مشكلات ديگر مثل استرس، اضطراب، افسردگي و مصرف مواد مخدر همراه مي‌شوند. 
اختلالات خوردن مي‌تواند منجر به بیماریهایی مانند مشکلات قلبیي ا نارساییك ليوي گردد. در 

موارد جدي، اختلالات غذا خوردن مي‌تواند به سوء تغذيه جدي و حتي مرگ منجر شود. 
باك م‌اشتهايي عصبی، بدن وارد مرحله گرسنگي مي‌شود و عدم تغذيه مي‌تواند به شيوه‌هاي 

مختلف بر بدن تأثير بگذارد از جمله مهمترین این عوارض می توان به موارد زیر اشاره نمود:
افت فشار خون، ضربان و سرعت تنفس��
ريزش مو و شكستن ناخن��
فقدان عادت ماهیانه در دختران��
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ناتواني در تمركز و گيجي��
كم‌خوني��
تورم مفاصل ��
استخوان‌هاي شكننده��

جوع به همراه استفراغ دايم و نبود مواد مغذي مي‌تواند باعث مشكلات مختلفی گردد که 
از آن جمله می توان به موارد زیر اشاره نمود:

درد مداوم معده��
آسيب به معده وك ليه‌ها��
پوسيدگي دندان به خاطر اسيد معده��

درمان اختلالات خوردن
خوشبختانه، اختلالات غذا خوردن قابل درمان هستند. افراد مبتلا به این اختلالات مي‌توانند 
خوب بشنوند و به تدريجي اد بگيرند خوب بخورند و شبيه خانواده و دوستان خود بشوند. اختلالات 
غذاخوردن جسم و روان افراد را درگیر می‌نماید. بنابراين پزشكان، متخصصان سلامت روان و 
متخصصان تغذيه اغلب در درمان و بهبود فرد درگير می‌شوند. درماني ا مشاوره نقش مهمي در 
بهبود مبتلایان ایفا می‌کند و ‌نیاز به صرف زمان زیادی دارد بنابر‌این صبور باشيد. به یاد داشته باشید‌ 

در بسیاری از موارد، درمان خانوادگيي كي از عوامل مهم درمان محسوب می‌گردد.

اختلالات تغذیه
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