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 مقدمه
نقکک   شککخایتیروانهککا  و ناراحتی مشککت  

ایک   ازجملک  .دارند هابیمار مهمی در بار جهانی 
افسککگد ی و هککاه   شککخایتیروان هککا ناراحتی
بهداشک  جهکانی در  سکازمان .باشکدمی نفسعز 
اع م هگد ه  افسگد ی تا  ا بیان طی  2015سال 
  قلبکی و عگوقککی هکابیمار پکس از  2020سکال 

عامک   تگی اصکلیدومی  بیمکار  شکایج جهکان و 
 .(1)نککاتنانی و بیمککار  در جنانککان یناهککد بککند 

قشگ جنان  در بیشتگی  شینع افسگد ی در جنامج،
میکزان شکینع جهکانی ایک   .(2)شکند میمشاهده 
میکککزان شکککینع  .(3) باشکککدمی %2/16بیمکککار  

. (4)باشکککد می %2/7گد ی در ایکککگان نیکککز افسککک
و ناتنانی قگار  ازهارافتاد یعل   رأسافسگد ی در 

 ،2بککگ شککینع دیابکک  نککنع  مککریگ دارد و عامکک  
و  (5)  قلبی و عگوقکی، سکیگوز هبکد  هابیمار 

باشکد میافزای  مصگف دارو و التک  و یندهشکی 
ه  رژیم غذایی افکگاد  هخخدمی. مطالعاتی بیان (6)

 قگار دهد تأییگافسگد ی افگاد را تح   تناندمیهم 
(7). 

عککدم  شککخایتیروانیتککی دی ککگ از مشککت   
هکگ فکگد بکگ تمکام  نفسعکز  .باشکدمی نفسعز 

و عمک  او  احسکاس تفتکگ، ازجملک سطنح زند ی 
پکایی  بکا پگیاشک گ ،  نفسعکز  . ذاردمی تأییگ
و بزهتکار  و رفتکار ممگمانک  و  ضداجتماعیرفتار 

 .(8) دارد دار معخکیضعف اقتصکاد  همبسکت ی 
ارزش و احتگامی اس  ه  فگد بگا  یند  نفسعز 

قائ  اس ، ب  بیانی دی گ دید مثب  یا مخفکی فکگد 
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 یرانیا سربازان در نفس عزت و یافسردگ با ییغذا تنوع ازیامت یهمبستگ یبررس

 1395 سال در تهران پادگان

 چکیده

 باشجن می نفس عزت کمب د ه افسودگی رهانشناخدی هایناراحدی این جمله از .است رهانشناخدی هایناراحدی ه ، عصو مشهلات حاضو عصو :هدف و زمینه

 هجایبیماری بجوای خ بی کنن   بینی پیش ه ب د  ایتغذیه کفایت بوای مهم معیاری غذایی تن ع امدیاز طوفی از .هسدن  جامعه نات انی علل تویناصلی از که
 ه افسجودگی بجا غذایی تن ع امدیاز همبسدهی بورسی مطالعه این ه ف .است گوفده قوار ت جه م رد کمدو رهانشناخدی هایبیماری با ا  ارتباط که است مزمن
 .باش می تهوا  پادگا  ایوانی سوبازا  در نفس عزت

 هضجعیت دم گوافیج،، اطلاعجات. شج ن  اندخجا  مطالعجه ایجن انوجا  بوای سوباز از پادگا  تهوا ، 246به پژههش،  هرهد معیارهای به ت جه با: روش ک ر

 تنج ع ه ثبجت غجذا سجاعده 24 یادامج  ره رهدر ص رت به کنن   شوکت افواد هوی، بوای. ش  گودآهری پوسشنامه هسیله به ب نی فعالیت ه اجدماعی اقدصادی
 آنجالیز در .گوفدنج  قجوار سنوش م رد رهزنبوگ ه DASS اسدان ارد های پوسشنامه هسیله به نفس عزت ه افسودگی .گوفت قوار سنویش م رد افواد غذایی

 .گودی  تع یل گو مخ هش ع امل ندایج خطی رگوسی  

 تنج ع امدیجاز هجایچارک بجوای افسودگی به ابدلا شانس نسبت .ب دن  پایین نفس عزت دچار %37 ه ش ی  افسودگی %9/15 بورسی، م رد افواد در: ه ی ف ه

 شجانس نسجبت بجو امجا ب د معنادار آماری لحاظ از که ش  بوآهرد[ =p < 69/0، 75/0، 78/0،00/1 or ;01/0] توتیب به گوها مخ هش تع یل از پس غذایی
 .نب د دار معنا غذایی تن ع های چارک حسب بو نفس عزت

 .ن ارد افواد نفس عزت رهی بو آماری معناداری تاثیو اما یاب می کاهش افسودگی به ابدلا شانس نسبت غذایی تن ع امدیاز افزایش با: گیری  یجه

 

 سوبازا  غذایی، تن ع نفس، امدیاز افسودگی، عزت: ه کلیدواژه
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 اندنتت مطالعا  بیان گ ای   نسب  ب  یندش اس .
رژیکم  تکأییگتحک   تناندمیافگاد نیز  نفسعز ه  

 .(9) غذایی او قگار  یگد
د بیان گ نق  مهم سکب  زنکد ی مطالعا  جدی

میزان فعالی  فیزیتی ، مصگف دیانیکا  و  ازجمل 
دی ککگ عنامکک  مگبککنب بکک  سککب  زنککد ی در بککگوز 

یتکی از . (10) هسکتخد شکخایتیروان  هابیمار 
رژیکم غکذایی افکگاد  مهم سب  زنکد ی ها جخب 

 مخیکزیم، اس  و مطالعا  بیان گ نقک  مهکم رو ،
 گوه ب و غذاها  دریایی در هکاه   ها ویتامی 
. (11)  روانکی و افسکگد ی هسکتخدهابیمار بگوز 

بگ سیستم اهسکیداتین  تأییگبا  تناندمیرژیم غذایی 
 ایکگبش روانکی و افسکگد ی  ها ناراحتیبگ رو  
گ مطالعکا  بک  بگرسکی همبسکت ی اهث .(12)باشد

، انکدافسگد ی با ی   گوه یاص غکذایی پگدایتک 
 تکأییگمناد مغذ  بکگ سک م  یک   تأییگ آنت حال

تگهیبکی از مکناد  در گو معمنلاًو  باشدمیپیچیده 
امتیکاز تخکنع غکذایی  (.13)باشدمیغذایی مشتلف 
بگا  سکخم  ارتبکاب رژیکم  هارآمدروشی ساده و 

  روحکی و جسکمی هابیمار غذایی با بسیار  از 
بککا  آنولککی تککاهخنن ارتبککاب ، (14 ،13) اسکک 

 افگاد سخمیده نشده اس . نفسعز افسگد ی و 
با تنج  ب  عدم دید تگهیبی ب  رژیکم غکذایی در 

و میکزان  نفسعز منرد ارتباب انها با افسگد ی و 
  روانی در قشگ هابیمار شینع بالا  افسگد ی و 

و اهمی  س م  روانی سکگبازان  (1) جنان جامع 
ب  عخکنان حافاکان امخیک  هشکنر و تنجک  جامع  

ای  مطالع  ب  بگرسکی . (15) همتگ مطالعا  ب  انها
همبسککت ی امتیککاز تخککنع غککذایی بککا افسککگد ی و 

در سگبازان ایگانی پاد ان تهگان در سال  نفسعز 
 پگدازد.می 1395
 

 روش کار
 در تحلیلکی مقطعکی  مطالعک  در ایک  :هانمنن 

سککگباز بککا  246 تعککداد 1395اردیبهشکک  مککاه 
 پاد ان تهکگان گوهان  12از  ا ینش   یگ نمنن 
افککگاد بککگ اسککاس معیککار ورود  .شککدند مطالعکک  وارد

نداشت  رژیم و یا آلکگژ  غکذایی یکاص و  ازجمل 
مصگف دارویکی یکاص وارد  عدم بیمار  جسمی و
 29 تکا 21 بکی  افکگاد ایک  س ای  مطالع  شدند. 

از افگاد دریاف   آ اهان هتبی  نام رضای  بند. سال
شد و ای  مطالع  تنسک  همیتک  ایک ا دانشک اه 

 علنم پزشتی تهگان تایید شد.
 24سخم  تخکنع غکذایی: پگسشکخام  یکاد امکد 

ب  صنر  رو در رو تنس   ساعت  ینراک ی  روزه
تعیکی   مخانربک پکگ شکد.  دیکدهآمنزشهارشخاس 

سازمان یناروبار و  2013 پگسشخام تخنع غذایی از 
اسکتفاده  هخخد انشکگه ( بگا  FAOهشاورز  )

. بگ طبق رهخمکا  ایک  پگسشکخام ، هلیک  (16)شد
-1 شکام : شنندمی گوه تقسیم 11مناد غذایی ب 
-4  سکبزیما -3شکیگ و لبخیکا  -2نان و غک   

چگبکی -7 نش  سفید  -6 نش  قگمز -5 هامینه
 -10 هادانک حبنبا ،مغزهکا و  -9تشم پگند ان -8

 ادوی  و تگشیما -11شیگیخی جا 
شککام   بگدهنککامغککذایی  هککا  گوههککگ یکک  از 

. امتیکاز تخکنع شکندمیغکذایی مشتلفکی  ها آیتم
غذایی بگ اساس مصگف حداق  نصف واحکد از هکگ 

. امتیاز تخنع شندمیب   گوه غذایی محاس آیتمی  
حاصکک   هککا گوهغککذایی از جمککج امتیککاز تمککامی 

 ها  گوه. میزان رنج تخنع غذایی بگ اساس شندمی
لحکا  تخکنع غکذایی  از .باشدمی 0-11غذایی بی  

تقسیم شدند ب  ای  تگتیب هک   افگاد ب  چهار  گوه
 6دوم = چارک چارک اول، 5افگاد با امتیاز همتگ از 

و چکارک چهکارم  ازیکامت 7و چکارک سکنم = ازیامت
 .(17) گفتخدبگمیرا در  ≥ 8امتیاز 

افککگاد تنسکک   یافسککگد  سککخم  افسککگد ی:
و افسککگد ی  اضککطگاب اسککتگس،  نام پگسکک 

(DASS-21)   یکا .(18)منرد بگرسی قگار  گفک  
هگونبکا   آلفکاپگسشخام  در جامع  ایگانی با ضگیب 

افسگد ی تایید شده اسک    یگ اندازهبگا   84/0
طبق ایک   بگ .(19) باشدمیروایی و پایایی مخاسب 

پگسشخام  افگاد منرد بگرسی از ناگ استگس ب  س  
متنسک  و افسکگد ی زیکاد  یافسگد   گوه نگمال،

 آمکار  آنالیزانمام  مخانرب  .شنندمی بخد تقسیم
ما افگاد را بگ اساس امتیاز ب  دو  گوه نگمکال دارا  

 بخد تقسککیم ≥13افککگاد افسککگده  و 13>امتیککاز 
 .(20)هگدیم

افکگاد از طگیکق  نفسعکز  :نفسعزتسنجش 
قکگار  منردسکخم روزنبگگ  نفسعز پگسشخام  

 هگونبکا  آلفکاپگسشخام  با ضگیب ای  . (21) گف 
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در جامع  ایگانکی  نفسعز   یگ اندازهبگا   84/0
تایید شکده اسک  و دارا  روایکی و پایکایی یکنبی 

.بکگ اسکاس ایک  پگسشکخام  افکگاد از (22) باشدمی
هکگ چک   .هخخکدمی+ امتیاز هسکب 10تا-10امتیاز 

همتکگ  یناهخکد  نفسعکز نمگه افگاد همتگ باشد 
ما افکگاد را  آمار  ها تس انمام  مخانرب  داش .
 (4پایی  )امتیاز همتگ از  نفسعز با  دو قسم ب  
 هگدیم. بخد تقسیم (≥4بالا )امتیاز نفسعز و 

 با  گم 100 دق  با وزن سنجش انتروپومتری:
 ستا تگازو  از استفاده با هف  بدون لباس، همیخ 

 ایستاده، حال  در هف  بدون قد و( آلمان سای )
 سکم  ب  ن اه و راستا ی  در بدن تمام حالیت  در
 با( آلمان سای ) ستا سخج قد هم  با باشد، جلن
 BMI .شکد یب  و  یگ اندازه سانتیمتگ 1/0 دق 

 از تقسیم وزن بگ ممذور قد ب  دس  امد.
سخم  دریاف  غذایی  :متغیرهاارزیابی دیگر 

سککاعت  تنسکک   24پگسشککخام  یادامککد  وسککیل ب 
  یوضککع تتمیکک   شکک . دیککدهآمنزشهارشککخاس 

پگسشککخام  مککنرد   وسککیل ب اقتصکاد  اجتمککاعی 
لکنازم  هکا آیتمبگرسی قکگار  گفک  و بکگ اسکاس 

 زانیکم شدند. بخد تقسیمیان ی منجند در مخزل 
پگسشککخام  اسککتاندارد   وسککیل ب فعالیکک  بککدنی 

سککخمیده شککد و بککگ اسککاس  (IPAQ) المللککیبی 
 شدند. بخد تقسیمافگاد    (IPAQ) راهخما 

نالیزهکا  آبکگا  انمکام تمکام : آمااری ارزیابی 

 استفاده شد. SPSS23ای  پژوه  از بگنام   آمار 
 nutritionist 4 افکزارنگم وسکیل ب غکذایی  اف یدر

امتیکاز تخکنع  هکا چارک  محکدوده  ش . آنالیز
 هککاچارکغککذایی محاسککب  و افککگاد بککگ اسککاس 

 6چکارک اول امتیکاز همتکگ از  شدند. بخد تقسیم
 و 8 امتیککازو چککارک سککنم  7چککارک دوم امتیککاز 

. دادنکدمیرا نشان  8چارک چهارم امتیاز بیشتگ از 
 آمکار معخکادار  وجند همبسکت یتعیی   مخانرب 

تخکنع  هکا چارک ا  همی و هیفی بکبی  متغیگها
 طگفک ی واریانس  آنالیز آزمننب  تگتیب از  غذایی
امتیکاز استفاده شد. جه  بگرسی ارتباب  2و ها  

از  پکایی  نفسعز افسگد ی و با بگوز  تخنع غذایی
ب  جز مدل  استفاده شد. ر گسینن یطی چخد ان 

 یام از دو مدل دی گ بکگا  بگرسکی اسکتفاده شکد.
و مدل دوم ع وه بکگ سک   مدل اول بگ اساس س 

  یوضکع بگا  انکگژ  دریکافتی، فعالیک  فیزیتکی،
مکدل  3هگ در نهای   شد.تعدی   تأه اقتصاد  و 

در ناکگ  دارمعخکی 05/0بگرسی و سکط  همتکگ از 
  گفت  شد.

 
 هایافته

 29 تکا 21سگباز بی  سخی   246در ای  مطالع  
سال منرد بگرسی  1/24+5/1سال با میان ی  سخی 

بکدنی افکگاد   تکندهقگار  گفتخد. میان ی  شایص 
بند. از بکی  هلیک   متگمگبجهیلن گم بگ  8/3+9/23

 ت زیع شاخص های دم گوافی، ه رهانشناخدی بو اساس چارک های امدیاز تن ع غذایی -1ج ه  
2p مدغیو  هضعیت امدیاز تن ع غذایی 

  چارک اه  چارک ده  چارک س   چارک چهار 

- N=28 N=58 N=79 N=81   

 )سا ( سن  24.6±1.4 2/1±8/23 1.7±9/23 24±1.5 0.01

 )کیل کالوی( انوژی مصوفی رهزانه  2353±502 408±2346 474±2125 551±2218 0.02

 موود ب د %  85.2 88.6 87.9 92.9 0.74
0.01 35.7 

39.3 
25.0 

27.6 
63.8 
8.6 

38 

57.0 

5.1 

44.4 
49.4 
6.2 

 ضعیف
 مد سط
 خ  

 
 هضعیت اقدصادی%

 

0.002 7.1 
50.0 
42.9 

19.0 

46.6 

34.5 

17.7 
46.8 
35.4 

42.0 
37.0 
21.0 

 کم
 مد سط
 ش ی 

 
 فعالیت فیزیهی%

 

 %3افسودگی  81.8 45.9 41.8 32.6 0.001
 %4کمب د عزت نفس  22.7 45.9 44.3 43.0 0.07

 DASSدر ازم   افسودگی  13نمو  بیشدو از  3، انالیز هاریانس یهواهه بوای داد  های کمی ه کای ده بوای داد  های کیفی 2، انحواف معیار ه یا درص ±مقادیو بو اساس میانهین 1
 در ازم   عزت نفس رهزنبوگ 4نمو  کمدو از  4
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درصکد افسکگد ی  7/42 ،نگمکال درصد 5/41افگاد 
افسگد ی شدید داشتخد. در ایک   %9/15متنس  و 
 نفسعز  %47پایی   نفسعز  افگاد %37مطالع  

سکخی  جیتنز بالا داشتخد. نفسعز  %16متنس  و 
بکند  معخکادارامتیاز تخنع غذایی  ها چارکدر بی  

 متغیگهکککا (. تنزیکککج سکککایگ 1جکککدول شکککماره )
دمن گافی  بگ اساس امتیاز تخنع غذایی در جکدول 

بکا  1جکدول شکماره  طبکق قاب  مشاهده اسک . 1
اد افزای  امتیاز تخکنع غکذایی افکگاد از میکزان افکگ

لحا  وضعی  اقتصاد ،  از .شندمیافسگده هاست  
بیشتگی  تعداد افگاد با وضعی  ضعیف اقتصاد  در 
چارک اول تخنع غذایی و بیشتگی  تعداد افگاد قن  
از لحا  وضعی  اقتصاد  در چارک چهکارم تخکنع 

 نفسعکز افگاد در چارک اول  %7/22غذایی بندند.
چهارم تخنع  پایی  داشتخد ه  ای  مقدار در چارک

نبند در  معخاداردرصد بند اما ای  تنزیج  43غذایی 
 هکا چارکحالی ه  تنزیج افگاد افسکگده بکگ رو  

و دارا  همبسکت ی معتنسکی  معخادارتخنع غذایی 
دریافتی در دو چارک اول امتیکاز  انگژ  زانیم بند.

بیشتگ از دو چکارک  معخادارتخنع غذایی ب  صنرتی 
 بند. آیگ

امتیکاز تخکنع  ها چارکمصگف غ   در تمامی 
افگاد مصگف  کگوه غک   را  %100غذایی بگابگ بند.

داشتخد ه  بیشتگی   گوه مصگفی بند همانخد  گوه 
 ها نشک  کگوه  آنبعد از  ؛ وجا ادوی و  هاچگبی

غکذایی بکند،  پگمصگفمصگف دومی   گوه  %92با 
  ککگوه ،منرداسککتفادهدر مقابکک  همتککگی   ککگوه 

 مصکگف بکند. %11و مکاهی بکا  %7شیگیخیما  بکا 
تشکم  در  گوهمصگفی چارک سنم و چهارم  تفاو 

 پگند ان و شیگیخی جا  بند.
 ها چارکدر  Dمیزان مصگف فنلا  و ویتامی  

مصگف فکنلا   ه طنر ب بند  ادارمعختخنع غذایی 
 53/0و  69/133در چکککارک اول  Dو ویتکککامی  
 55/0و  78/174و در چککارک چهککارم  میتگو ککگم

 (.>01/0pمیتگو گم بند )
 آیکگنسب  شانس ابت  ب  افسکگد ی در چکارک 

هک  همتکگی  نسکب   باشکدمی 61/0تخنع غکذایی 
جکدول داراس  ) هاچارکشانس را نسب  ب  سایگ 

(. با تعدی  فاهتنرها  مشدوشک گ شکام  2 شماره
، میکزان تأهک   یوضکع انگژ  دریکافتی، ه  س ،

فعالی  فیزیتی و وضعی  اقتصاد  نسب  شکانس 
ابت  ب  افسگد ی در چکارک چهکارم تخکنع غکذایی 
همچخان همتگی  مقکدار را دارد. بیشکتگی  شکانس 
ابت  ب  افسگد ی مگبنب ب  چارک اول تخنع غذایی 

بککند  معخککادارتگنککد ایکک  همبسککت ی  P. باشککدمی
(01/0p<.) 

پککایی  بککگ اسککاس  نفسعککز نسککب  شککانس 
ه  در  دهدمیامتیاز تخنع غذایی نشان  ها چارک

مدل یام و چ  در مدل هختگل شده مشدوش  گها 
پکایی  در چکارک  نفسعکز نسب  شانس ابت  ب  

 [ بوهز افسودگی ه عزت نفس پایین بو حسب چارک های امدیاز تن ع غذایی%95ندایج رگوسی   لوسدی، چن  گانه تع یل ش   بوای بورسی نسبت شانس ] فاصله اطمینا    -2ج ه  

p عزت نفس 
 

p افسودگی 
 

 مدغیو

 چارک امدیاز تن ع غذایی چارک امدیاز تن ع غذایی
 اه  ده  س   چهار 

 
 اه  ده  س   چهار 

0.06 0.39 
[0.17-0.88] 

0.37 
[0.16-0.85] 

0.34 
[0.13-0.90] 

1.00 0.01 0.61 
[0.51-0.42] 

0.67 
[0.56-0.79] 

0.69 
[0.56-0.85] 

 م   خا  1.00

0.09 0.41 
[0.18-0.95] 

0.40 
[0.17-0.93] 

0.36 
[0.13-0.94] 

1.00 0.01 0.62 
[0.52-0.47] 

0.68 
[0.57-0.82] 

0.71 
[0.57-0.87] 

1م    1.00  

0.16 0.45 
[0.18-1.09] 

0.43 
[0.17-1.05] 

0.38 
[0.14-1.05] 

1.00 0.01 0.69 
[0.59-0.81] 

0.75 
[0.64-0.88] 

0.78 
[0.65-0.94] 

2م    1.00  

 DASSدر ازم   افسودگی  13نمو  بیشدو از 
 در ازم   عزت نفس رهزنبوگ 4نمو  کمدو از 

 ادجاست بو اساس سن 1م   

 ادجاست بو اساس سن ،کل انوژی دریافدی ،هضعیت تاهل ، میزا  فعالیت فیزیهی ه هضعیت اقدصادی 2  م  
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 باشکدمیچهارم تخنع غکذایی همتکگ از چکارک اول 
 باشکدمین معخکادار آمکار لحکا   از آنولی رونکد 

(16/0 p<.) 
 

 گیریبحث و نتیجه
ای  مطالع  بگ رو  مگدان جکنان ایگانکی صکنر  

بگرسکی ارتبکاب امتیکاز  آن گف  و هدف از انمکام 
 نفسعکز تخنع غذایی با میزان بکگوز افسکگد ی و 

مطالعک  حاضکگ بیکان گ  جینتکا بکند. در افکگادپایی  
ارتباب معتنس امتیاز تخنع غذایی با نسب  شکانس 

 .دهککدمیابککت  بکک  افسککگد ی در افککگاد را نشککان 
  بکی  معخکادارای  مطالعک  همبسکت ی   یهمچخ

امتیککاز تخککنع غککذایی بککا نسککب  شککانس ابککت  بکک  
 پایی  در افگاد مشاهده نتگد. نفسعز 

دو مشکککت   نفسعکککز افسکککگد ی و عکککدم 
 تنانخکدمیجنامج امگوز  هستخد ه   شخایتیروان

و  احسکاس تفتکگ، ازجملک بگ تمام سطنح زنکد ی 
باعککب بسککیار  از  باشککخد و تأییگ ککذارعمکک  او 
مگدان در طکنل  %12تا  5  مزم  شنند.هابیمار 

.از (23)هخخکدمیزند ی یند افسکگد ی را تمگبک  
بکککگ روس افسکککگد ی و  تأییگ کککذار فاهتنرهکککا 

امکا تکاهخنن بک   .(9)باشدمیتغذی  افگاد  نفسعز 
شککت  تخککنع رژیککم غککذایی بکک  ارتبککاب تغذیکک  بککا 

در سگبازان پگدایتک  نشکده  نفسعز افسگد ی و 
اس  و اهثگ مطالعا  ب  صنر  تتی مناد مغذ  را 

 .انددادهقگار  بگرسینرد م
امتیاز تخنع غذایی شکایص مهکم بکگا  ارزیکابی 

پیشی  بیکان  مطالعا  تخنع ه  رژیم غذایی اس .
هکک  امتیککاز تخککنع غککذایی بککا ابککت  بکک   انککدهگده

بیککان  مطالعککا    مککزم  ارتبککاب دارد.هککابیمار 
 ه  هگ چ  امتیاز تخنع غذایی بیشتگ باشد، هخخدمی
و هفایک  رژیکم  (24)دریاف  مکناد مغکذ   زانیم

طگفکی مطالعکا  بیکان  و (25)غذایی بیشتگ اس  
ه  افسگد ی همبست ی نزدیتی با بعضکی  اندهگده

ه  تایید هخخده نتایج مکا  (26) از مناد مغذ  دارد
بککا هککاه  امتیککاز تخککنع غککذایی در  ،باشککدمی

مناد مغذ  نیز همتگ و  اف یدر پاییخی، ها چارک
 .شندمینسب  شانس ابت  ب  افسگد ی بیشتگ 

مطالعا  بیان گ ای  منضنع هسکتخد هک  همبکند 
 Dفنلا  از طگیق دریاف  غذایی و همبند ویتامی  

در بککگوز افسککگد ی نقکک  داشککت   تنانککدمی (26)
مطالعکک  حاضککگ نیککز نشککان داد هکک  در  باشککخد.
 طنربکک بککالایی امتیککاز تخککنع غککذایی  هککا چارک
بیشکتگ و  D  دریافک  فکنلا  و ویتکامی  معخادار

.اما نسب  شانس ابت  ب  افسگد ی پایی  تکگ اسک 
مستقیم تخنع غذایی بگ  تأییگمطالع  ا  ب  بگرسی 

 افسگد ی سگبازان نپگدایت  اس .
ب  دلی  نق  انتی اهسیدانی و سختز  Dویتامی  

پگوتئ  ها  مشصنص بانکد هخخکده هلسکیم نقک  
از طگفککی  (27) حمککایتی در سیسککتم عصککبی دارد

 زارش شکده اهثکگ افکگاد مبکت  بک  افسکگد ی در 
ت  هگبخ  دچار ایت ل هسکتخد،  ها  گوهتخایم 

هکک  فککنلا  نقشککی اساسککی در متابنلیسککم ایکک  
تنان نتیم  پس می .(28)ت  هگبخ  دارد ها  گوه

 گف  ه  امتیکاز تخکنع غکذایی بیشکتگ بکا افکزای  
دریاف  ریز مغذ  ها  منرد نیاز سیستم عصبی و 

از نسب  شانس بکگوز  تناندمیهفای  غذایی بیشتگ 
 افسگد ی بتاهد.

  بکی  معخکاداردر مقاب  مطالع  حاضکگ ارتبکاب 
پایی   نفسعز امتیاز تخنع غذایی و نسب  شانس 

چ  میزان نسب  شانس ابت  بک   ا گ مشاهده نتگد.
پککایی  در چککارک بککالایی امتیککاز تخککنع  نفسعککز 

غذایی همتگ از چارک اول بند اما ای  همبست ی از 
دی کگ بیکان  یمطالعکات نبکند. معخادار آمار لحا  
و رژیکم  نفسعکز هک  همبسکت ی بکی   هخخدمی

س  و میکزان تحصکی    تأییگغذایی بیشتگ تح  
 نفسعکز  هخخدمی. زارشا  بیان (29)افگاد اس 

چکاقی و  تأییگافگاد در جنامج امگوز  بیشتگ تح  
فگم بدنی انها اس  و چاقی تاییگا  عمیقی بگ انزوا 

 هک طنر ب افکگاد دارد  نفسعکز طلبی و هاه  
.امکا (30)پایی  تگ  دارنکد نفسعز افگاد چاا تگ 
و  نفسعز ارزیابی همبست ی  مخانرب مطالع  ا  

رژیم غذایی افگاد وجند ندارد و مطالعک    حاضکگ 
را رد  آمککار   معخککادارنیککز وجککند همبسککت ی 

ممت  اس  دلی  ای  امگ وجند فاهتنرهکا  میتخد.
قککن  تککگ  از تخککنع غککذایی بککگ رو   تأییگ ککذار

افگاد وجند داشت  باشکد هک  نیکاز اسک   نفسعز 
شخاسایی ای   مخانرب مطالعا  ایخده ن گ بیشتگ  

 عنام  صنر   یگد.
میتنان با بهبند وضعی  غکذایی افکگاد و افکزای  
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هفای  و تخنع غذایی منجب بهبند دریافک  ریکز و 
درش  مغذ  ها در سگبازان  ش  ه  ای  منجکب 
بهبند وضعی  س م  روانکی و هکاه  افسکگد ی 
انان می گدد. همناره در مسیگ بهبند سک م  روان 
سککگبازان ، تنجکک  بکک  تغذیکک  بکک  عخککنان شایصککی 

 باید منرد تنج  قگار  یگد. تأییگ ذار
می تنان اولی  بگرسکی   مطالع  از نقاب قن  ای

ارتباب امتیاز تخنع غذایی با شایص ها  افسگد ی 
تعککدی  مشدوشکک گها  را نککام بککگد.  نفسعککز و 

 انکگژ  دریکافتی، هک  سک ،شخایت  شده از قبی  
، میزان فعالیک  فیزیتکی و وضکعی  تأه وضعی  

 بند. اقتصاد  از دی گ نقاب قن  مطالع 
ایک  مطالعک  نمکی تکنان  نب  دلی  مقطعی بکند

همبسککت ی علکک  و معلککنلی و متانیسککم ایکک  
همبست ی را با اطمیخان هام  بیان هگد و مطالعک  
ا  ایخده ن گ ب  بگرسی دقیق ایک  متانیسکم و ایکگ 

مطالع  حاضگ سعی شد تمام  در هم  یناهد هگد.
مدایل   گ ها  شخایت  شده هختگل شند بکا ایک  

 گ ها  ناشکخایت  وجند امتان عدم حذف مدایل  
عکدم شخاسکایی   یهمچخک .وجند دارد تأییگ ذارو 

از  نفسعککز علکک  ایمککاد افسککگد ی و هککاه  
 ها  مطالع    حاضگ اس .ضعف

در نتیم  ای  مطالع  بیان میتخد ه  بکا افکزای  
امتیاز تخنع غذایی نسب  شانس ابت  ب  افسکگد ی 
هاه  می یابد. ولی ای  نتیمک  در مکنرد هکاه  

صادا نیس . تنصی  می کگدد در بهبکند  نفسعز 
افسگد ی افگاد منضنع تغذیک  و تخکنع غکذایی نیکز 
منرد تنج  قگار  یگد. مطالعا  ایخده ن گ بیشکتگ  

بککک  تبیکککی  روابککک  فیزینلنژیککک  و  تنانکککدمی
 ای  منضنع هم  هخد. شخایتیروان
 

 تقدیر و تشکر
علکنم تغذیک  و ننیسخد ان ای  مقال  از دانشتده 

بابک   علکنم پزشکتی تهکگاندانش اه  رژیم شخاسی
حمای  ماد  و معخن  و هلی  افگاد  ه  مکا را در 

همال تشتگ  و یار  هگدندهم  انمام ای  پژوه  
هکگ  ننکک  تعکارا مخککافج رد  و قکدردانی را دارنککد.

 شند.می
 

 منابع
1. Organization WH. Global tuberculosis report 

2015: World Health Organization; 2015. 

2. Diedrich A, Grant M, Hofmann SG, Hiller W, 

Berking M. Self-compassion as an emotion 

regulation strategy in major depressive disorder. 

Behaviour research and therapy. 2014;58:43-51. 

3. Kessler RC, Berglund P, Demler O, Jin R, 

Koretz D, Merikangas KR, et al. The epidemiology 

of major depressive disorder: results from the 

National Comorbidity Survey Replication (NCS-R). 

Jama. 2003;289(23):3095-105. 

4. Hassanshahi M, Goodarzi M, Mirjafari S, 

Farnam R. Prevalence of Psychiatric Disorders in 

the city of Arsanjan. The Quarterly Journal of 

Fundamentals of Mental Health. 2003;2004(5):19-

20. 

5. Hesdorffer DC, Hauser WA, Annegers JF, 

Cascino G. Major depression is a risk factor for 

seizures in older adults. Annals of neurology. 

2000;47(2):246-9. 

6. Harlow LL, Newcomb MD, Bentler PM. 

Depression, self‐derogation, substance use, and 

suicide ideation: Lack of purpose in life as a 

mediational factor. Journal of clinical psychology. 

1986;42(1):5-21. 

7. Jacka FN, Pasco JA, Mykletun A, Williams LJ, 

Hodge AM, O'Reilly SL, et al. Association of 

Western and traditional diets with depression and 

anxiety in women. American Journal of Psychiatry. 

2010;167(3):305-11. 

8. Trzesniewski KH, Donnellan MB, Moffitt TE, 

Robins RW, Poulton R, Caspi A. Low self-esteem 

during adolescence predicts poor health, criminal 

behavior, and limited economic prospects during 

adulthood. Developmental Psychology. 2006; 

42(2):381. 

9. Sahebzamani M, Fesharaki M, Abdollahi 

Mofrad Z. Association of life style and self-esteem 

among adolescent girls of daily public high schools 

of Tehran. Medical Science Journal of Islamic Azad 

Univesity-Tehran Medical Branch. 2010;20(1):45-

51. 

10. Pasco JA, Williams LJ, Jacka FN, Henry MJ, 

Coulson CE, Brennan SL, et al. Habitual physical 

activity and the risk for depressive and anxiety 

disorders among older men and women. 

International psychogeriatrics. 2011;23(02):292-8. 

11. Javadi H, Hashemipour S, Abbasi M, Javadi 

A. Prevalence of metabolic syndrome and its 

components in over 24 years old population of 

Qazvin (2012). 2014. 

12. Berk M, Ng F, Dean O, Dodd S, Bush AI. 

Glutathione: a novel treatment target in psychiatry. 

Trends in pharmacological sciences. 2008; 

29(7):346-51. 

13. Poorrezaeian M, Siassi F, Qorbani M, Karimi 

J, Koohdani F, Asayesh H, et al. Association of 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 r

jm
s.

iu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

6-
09

 ]
 

                               6 / 9

https://rjms.iums.ac.ir/article-1-4732-fa.html


 
 
 

 

    نفس عز  و یافسگد  ،ییغذا تخنع                                                                                                      

     

 

 

http://rjms.iums.ac.ir                                                                 1396 مرداد ،158، شماره 24دوره   پزشکی رازیمجله علوم 

57 

dietary diversity score with anxiety in women. 

Psychiatry research. 2015;230(2):622-7. 

14. Mirzaeian S, Rashidkhani B. Dietary 

determinants of abdominal obesity: A review of 

epidemiological evidence. JQUMS. 2013;17(1):76-

86. 

15. Fernando S. Mental health, race and culture: 

Palgrave Macmillan; 2010. 

16. Kennedy G, Ballard T, Dop M. Guidelines for 

measuring household and individual dietary 

diversity. Rome: Nutrition and Consumer Protection 

Division. Food and Agriculture Organization. 2013. 

17. Drimie S, Faber M, Vearey J, Nunez L. 

Dietary diversity of formal and informal residents in 

Johannesburg, South Africa. BMC public health. 

2013;13(1):1. 

18. Henry JD, Crawford JR. The short‐form 

version of the Depression Anxiety Stress Scales 

(DASS‐21): Construct validity and normative data 

in a large non‐clinical sample. British journal of 

clinical psychology. 2005;44(2):227-39. 

19. Samani S, Joukar B. A Study on The 

Reliability and Validity of The Short Form of The 

Depression Anxiety Stress Scale (DASS-21). 2007. 

20. UNSW. Depression Anxiety and Stress Scale 

(DASS) 2014 [cited 2016 27/06/2016]. Available 

from: http://www.psy.unsw.edu.au/. 

21. Rosenberg M. Society and the adolescent self-

image. 1965. 

22. Shapurian R, Hojat M, Nayerahmadi H. 

Psychometric characteristics and dimensionality of a 

Persian version of Rosenberg Self-esteem Scale. 

Perceptual and Motor Skills. 1987;65(1):27-34. 

23. Sadock BJ, Sadock VA. Kaplan and Sadock's 

synopsis of psychiatry: Behavioral sciences/clinical 

psychiatry: Lippincott Williams & Wilkins; 2011. 

24. Wahlqvist ML, Lo CS, Myers KA. Food 

variety is associated with less macrovascular disease 

in those with type II diabetes and their healthy 

controls. Journal of the American College of 

Nutrition. 1989;8(6):515-23. 

25. Azadbakht L, Esmaillzadeh A. Dietary 

diversity score is related to obesity and abdominal 

adiposity among Iranian female youth. Public health 

nutrition. 2011;14(01):62-9. 

26. Hoogendijk WJ, Lips P, Dik MG, Deeg DJ, 

Beekman AT, Penninx BW. Depression is 

associated with decreased 25-hydroxyvitamin D and 

increased parathyroid hormone levels in older 

adults. Archives of General Psychiatry. 2008; 

65(5):508-12. 

27. de Abreu DF, Eyles D, Feron F. Vitamin D, a 

neuro-immunomodulator: implications for 

neurodegenerative and autoimmune diseases. 

Psychoneuroendocrinology. 2009;34:S265-S77. 

28. Morris MS, Fava M, Jacques PF, Selhub J, 

Rosenberg IH. Depression and folate status in the 

US population. Psychotherapy and psychosomatics. 

2003;72(2):80-7. 

29. Schafer E, Schafer RB, Keith PM, Böse J. 

Self-esteem and fruit and vegetable intake in women 

and men. Journal of Nutrition Education. 

1999;31(3):153-60. 

30. Crocker J, Wolfe CT. Contingencies of self-

worth. Psychological review. 2001;108(3):593. 

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 r

jm
s.

iu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

6-
09

 ]
 

                               7 / 9

http://www.psy.unsw.edu.au/
https://rjms.iums.ac.ir/article-1-4732-fa.html


 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 r

jm
s.

iu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

6-
09

 ]
 

                               8 / 9

https://rjms.iums.ac.ir/article-1-4732-fa.html


 
 
 

 

  Original Article       http://rjms.iums.ac.ir 

 

 1389بهار  1،شماره  ،7دوره 

  Razi Journal of Medical Sciences      Vol. 24, No. 1587, Jul-Aug 2017   58  

 

Relationship between dietary diversity scores with depression and self-

esteem among Iranian soldiers in a barracks in Tehran in 2016 

 

 
Jamal Rahmani, MSc Student, Department of Community Nutrition, School of Nutritional Sciences 

and Dietetics, Tehran University of Medical Sciences, Tehran, Iran. 

*Ahmad-reza Dorosty, Professor, Department of Community Nutrition, School of Nutritional 

Sciences and Dietetics, Tehran University of Medical Sciences, Tehran, Iran (*Corresponding author). 

p.dorostim@tums.ac.ir 

 

 
Abstract 
Background: Currently, psychological disorders are prevalent everywhere. The most 

important psychological disorders are depression and low self-esteem. Dietary diversity score 

is important criterion for nutritional adequacy and a good predictor for chronic diseases of 

which its relationship with psychological diseases has received less attention. This study 

examines the relationship between dietary diversity scores with depression and self-esteem 

among Iranian soldiers in a barracks in Tehran. 

Methods: According to the study inclusion criteria and using cluster sampling method 246 

Iranian soldiers were selected for this study. Demographic, socio-economic status and 

physical activityby data were collected using a questionnaire. For all participants a 24-hour 

food recall and dietary diversity was measured. Depression and self-esteem were measured 

by DASS and Rosenberg standard questionnaires. P<0.05 was considered statistically 

significant. 

Results: 15.9% of subjects had major depression and 37% had low self-esteem. Odds ratio 

quartiles of dietary diversity for risk of depression, after adjusting for confounding pointers, 

were or = 1.00, 0.78, 0.75, 0.69; p<0.01, which estimated to be statistically significant. But 

the odds ratio quartiles of dietary diversity were not significant by self-esteem. 

Conclusion: Dietary diversity score reduces the odds ratio of depression but not affect self-

esteem. 

 

Keywords: Depression, Sself-esteem, Dietary diversity score, Soldier 
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