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«کبدچرب» را جدی بگیرید
ارمغان زندگی شهرنشینی

۱- براساس آمار، حدود ۳۰درصد 
ــرب مبتلا  ــه کبدچ ــور ب جمعیت کش
هستند، این در حالی است که ۱۰سال 
ــه کبدچرب در  ــار مبتلایان ب ــش آم پی

کشور زیر ۱۰درصد بوده است. 
ــر تجمع چربی  ۲- کبدچرب در اث
در سلول های کبد به وجود می آید و در 
افرادی که دچار اختلال در متابولیسم 
ــان  ــتند و چربی و قندخونش بدن هس
ــود. البته  ــتر دیده می ش بالاست، بیش
ــود، زمینه  فردی که به آن مبتلا می ش
ــاری،  ــن بیم ــم دارد. در ای ــی ه ژنتیک
تری گلیسیریدی که در سلول ها تجمع 
یافته است، از سلول های کبدی خارج 
ــج چربی در  ــود. وقتی به تدری نمی ش
ــود،  ــع می ش ــدی جم ــلول های کب س
ــار  دچ ــرد  ف ــد  می گوین ــا  اصطلاح
ــت. با  ــده اس کبدچرب (غیرالکلی) ش
ــای جزیی  ــا بیماری ه ــترس ی بروز اس
ــتم ایمنی تاثیر می گذارند،  که بر سیس
ــع چربی  ــه دچار تجم ــلول هایی ک س
ــاز  ف و  ــوند  ــب می ش ملته ــده اند،  ش
ــکل هپاتیت چرب  ــاری به  ش دوم بیم
ــروز می کند. تا این مرحله  غیرالکلی ب
ــا  ــت، ام ــان اس ــل درم ــرب قاب کبدچ
ــود یا  ــه نش ــرد متوج ــه ف در صورتی ک
ــه  ــد، وارد مرحل ــان نباش ــر درم پیگی
سیروز و بدخیمی های کبدی می شود 
که درمان ندارد زیرا سلول های کبدی 
ــز پیوند  ــی ج ــده اند و راه ــب ش تخری
ــلا به بیماری  ــی نمی ماند. ابت کبد باق
ــوارد فوق، خطر  ــرب به غیراز م کبدچ
ــل  ــی از قبی ــای قلبی -عروق بیماری ه
تصلب شرایین (گرفتگی عروق قلبی) 
ــروق را هم به  ــب و ع ــایی قل و نارس

همراه دارد. 
ــکلات  ــی از مش ــفانه یک ۳- متاس
ــت که نشانه خاصی  کبدچرب این اس
ــام آزمایش یا  ــا انج ــط ب ــدارد و فق ن
ــن بیماری را  ــونوگرافی می توان ای س
ــی علایم در  ــخیص داد. البته برخ تش
ــت؛ از  ــایع اس ــاران مبتلا ش همه بیم
ــتگی و درد در ناحیه بالا و  جمله خس

سمت راست شکم. 
ــده فاز  ــخص ش ۴- طبق آمار، مش
ــد و فاز  ــاری در ۳۰درص ــن بیم اول ای
ــدود ۱۰درصد جمعیت  دوم آن در ح
ــیوع دارد. کبدچرب مختص  ــران ش ای
ــت و حتی  ــن یا جنس خاصی نیس س
ــی  آنهای ــوص  به خص ــودکان  ک در 
ــد، دیده  ــی دارن ــکلات ژنتیک ــه مش ک
ــن بالاتر رود،  می شود. البته هرچه س
ــون افزایش پیدا  ــون چربی و قندخ چ
ــن بیماری  ــروز ای ــال ب ــد، احتم می کن

بیشتر می شود. 
ــد افراد دچار کبدچرب  ۵-۷۰درص
ــتند و  به اضافه وزن و چاقی مبتلا هس
سابقه قند و چربی خون بالا دارند. در 
واقع کسانی که رژیم غذایی ناسالمی 
ــالای  ــرف ب ــوص مص ــد (به خص دارن
ــباع و قندهای ساده) و  چربی های اش
فعالیت بدنی شان کم است، بیشتر به 

کبدچرب مبتلا می شوند. 
ــدار متخصصان  ــا وجود هش ۶- ب
ــر کاهش میزان مصرف  تغذیه مبنی ب
ــروزه  ام ــیرین،  ش و  ــرب  چ ــای  غذاه
ــت فود ی ها،  ــر فس ــلاوه ب ــاهدیم ع ش
ــت.  ــلوغ اس ــی ها نیز ش شیرینی فروش
ــه جای  ــی ها ب ــروزه شیرینی فروش ام
ــربت ذرت استفاده  ــتر از ش شکر، بیش
ــی  ــربت ذرت دارای نوع ــد. ش می کنن
قند است که فرد را نه تنها در معرض 
ــندرم متابولیک و  ــه س ــلا ب ــر ابت خط
ــد،   می ده ــرار  ق ــرب  کبدچ ــاری  بیم
ــای ــه بیماری ه ــلا ب ــر ابت ــه  خط بلک
قلبی-عروقی را نیز افزایش می دهد.

ادامه در صفحه ۱۰

رو به  فردا

«ژنومیکس تغذیه»، رنسانسی در علم تغذیه
خوراکتان را آگاهانه انتخاب کنید

ــس) به مثابه  ــنال ژنومیک ــس تغذیه» (نوتریش ــته «ژنومیک رش
فرزند جدیدی است که در رشته تغذیه متولد شده است. این رشته 
ــرفت در  ــی از پیش ــد میان علم ژنتیک با تغذیه و ناش ــل پیون حاص
ــت. «ژنومیکس  علومی از قبیل «بیوانفورماتیک» و «اومیکس» اس
ــت که آرایش ژنتیکی ما  ــخ به این پرسش اس تغذیه» درصدد پاس
چگونه می تواند در سوخت وساز غذایی که وارد بدن می شود، تاثیر 
ــت  ــی می کند که چگونه سرنوش ــذارد. به عبارتی این علم بررس بگ
ــک وی متفاوت  ــات ژنتی ــب خصوصی ــدن هرفرد بر حس ــذا در ب غ
ــود که  ــکار می ش ــت «ژنومیکس تغذیه» آنجا آش ــود. اهمی می ش
ــت، رژیم های  ــی هرفرد یا جمعی ــای تفاوت ژنتیک ــوان بر مبن می ت
ــبی را به آنان توصیه کرد. براساس این علم، رژیم های  غذایی مناس
ــا کمک این علم  ــاز فردی توصیه کرد. ب ــاس نی غذایی را باید براس
ــاید بتوان راه حل های موثرتری برای کمک به پیشگیری و درمان  ش
ــاری خون و دیگر بیماری های  ــی، اختلالات چربی خون، پرفش چاق
ــط با تغذیه ارایه کرد. برای مثال نتایج مطالعات اپیدمیولوژی  مرتب
ــرطان کولون متناقض  ــز در ابتلا به س ــت قرم در مورد رابطه گوش
ــده  ــخص ش ــت اما امروزه بر مبنای علم ژنومیکس تغذیه، مش اس
ــت قرمز، فرد را مستعد ابتلا  زمینه های ژنتیک در کنار مصرف گوش
ــد. در صورتی که توصیه های غذایی بر مبنای  به این بیماری می کن
ــلامت  ــطح س ــترین س ــد، بیش ویژگی های ژنتیک افراد جامعه باش
ــی این  ــر، این گرایش به بررس ــوی دیگ ــاد خواهد کرد. از س را ایج
ــود، بیان  ــور غذایی که وارد بدن می ش ــوع می پردازد که چط موض
ــد. برآیند ژنتیک و عوامل  ــای بدن ما را تحت تاثیر قرار می ده ژن ه
ــلامت و بیماری افراد را مشخص می کند که  محیطی، وضعیت س
ــت و می تواند روی  ــی تغذیه اس ــن عوامل محیط ــی از مهم تری یک
ــا، آنزیم ها، هورمون ها و  ــنتز پروتئین ه ــان ژن ها تاثیر بگذارد و س بی
ــم و سوخت وساز بدن نقش دارند،  دیگر عواملی که روی متابولیس
ــت که تاثیر  ــب در این میان آن اس ــرار دهد. نکته جال ــر ق تحت تاثی
ــی که پیش از تولد  ــت. حتی جنین ــذا بر بیان ژن ها، مقطعی نیس غ
ــوءتغذیه دچار می شود، در بزرگسالی بیش از دیگران مستعد  به س
ــس تغذیه» معتقد  ــت. علم «ژنومیک ــلا به برخی بیماری ها اس ابت
است حتی ابتلا به برخی بیماری ها مثل دیابت در دوران سالمندی 
ــد. بنابراین با برنامه ریزی  می تواند متاثر از تغذیه دوران جنینی باش
ــار بیماری ها را در  ــلامت جنین، می توان آم ــح برای تامین س صحی

بزرگسالی کاهش داد. 
ــت که خوشبختانه در ایران  «ژنومیکس تغذیه» علمی جدید اس
ــروع شده است. در صورتی که بتوانیم  نیز تحقیقاتی در این زمینه ش
ــت  ــور دنبال کنیم، خواهیم توانس ــته را به طور جدی در کش این رش
ــته در دنیا  ــرفته که آغازگر این رش ــورهای پیش فاصله خود را با کش
بوده اند، به حداقل برسانیم. از سوی دیگر توسعه این علم در کشور 
ــت با توجه به  ــلامت خواهد شد. (گفتنی اس ــبب ارتقای نظام س س
ــتین  ــی از محورهای مورد بحث در نخس ــوع، یک ــت این موض اهیم
ــیزدهمین کنگره سراسری تغذیه، «ژنومیکس  کنگره بین المللی و س
ــرش در برخی از محافل علمی داخلی مطرح  تغذیه» بود.) این نگ
ــن زمینه تحقیقاتی از اولویت  ــت که به دلیل محدودیت منابع، ای اس
ــازی یکی از ضروریات  ــت، در حالی که بومی س کمتری برخوردار اس
ــاختار ژنتیکی بلکه فراوانی هریک از  ــت زیرا نه تنها س این رشته اس
ــکلی) در هرمنطقه  ــا چندش ــم ی ــای ژنتیکی (پلی مورفیس تفاوت ه

جغرافیایی با منطقه دیگر متفاوت است.
ــایر  ــی و فرهنگ غذایی ما نیز با س ــر عوامل محیط ــوی دیگ از س
ــاز محیطی مانند  ــا تفاوت دارد. همچنین عوامل خطرس مناطق دنی
ــه دیگر فرق دارد.  ــور و هرمنطقه با منطق ــواع آلاینده ها در هرکش ان
ــت این رشته را در کشور خودمان بومی سازی  به همین دلیل نیاز اس
ــته  ــعه در رش ــعه دهیم. تحقیق و توس کرده و تحقیقات آن را توس
ــی و اجتماعی  ــار فرهنگ ــن دارای آث ــه» همچنی ــس تغذی «ژنومیک
ــش ظرفیت  ــته افزای ــن های این رش ــت. یکی از حس ــی نیز اس مثبت
ــعه  ــته با علوم پایه ارتباط دارد. توس ــت، زیرا این رش تولید علم اس
ــرفته را به  ــورهای پیش ــتگی به تکنولوژی کش این علم، کاهش وابس
ــی به نام  ــش، اولین دوره درس ــال پی ــت. پنج س همراه خواهد داش
ــلولی-مولکولی در سرفصل آموزشی مقطع دکترای رشته  تغذیه س
ــودن این زمینه، روزبه روز  ــه در ایران قرار گرفت. با وجود نوپاب تغذی
ــتر جای خود را در مقالات و پژوهش های دانشجویان ایرانی باز  بیش
ــته، هنوز نتوانسته ایم رشته  ــت. با وجود استقبال از این رش کرده اس
«ژنومیکس تغذیه» یا تغذیه مولکولی را به عنوان یک رشته مستقل 
ــته و مرکزیتی واحد در زمینه  ــور به ثبت برسانیم. فقدان رش در کش
ــن زمینه در  ــای پراکنده در ای ــبب فعالیت ه ــس تغذیه» س «ژنومیک
ــت که در صورت ایجاد یک مرکز  ــور شده است، این درحالی اس کش
ــلولی- مولکولی، متخصصان رشته تغذیه  ــور برای تغذیه س در کش
ــد گردهم آمده و  ــث جدید این حوزه، می توانن ــد به مباح و علاقه من
ــد که نه تنها در زمینه  ــکاری یکدیگر، برنامه هایی را پیش ببرن با هم
ــود، بلکه از نظر  ــا خواهد ب ــور راهگش ــش معضلات تغذیه کش کاه

اقتصادی نیز دارای بهره وری مناسبی باشد. 
* دانشیار دانشگاه علوم پزشکی تهران
معاون پژوهشی دانشکده علوم تغذیه و رژیم شناسی
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صفحه 9 نرگس آبیار کارگردان« شیار ۱۴۳»: آن پیامک شگفت زده ام کرد

صفحه 10 آیا گره تغذیه قابل گشودن است؟

یکـی از مباحثی که هرازگاهی یک بار توجه افکار عمومی را به خود جلب می کند، 
نگرانی از آلودگی های مواد غذایی مانند شـیر، مرغ، سبزیجات و... است. در این 
میـان موضوعی که شـاید کمتر مورد توجه قرار  گیرد، سـوءتغذیه بر اثر نرسـیدن 
ریزمغذی ها به سـلول های بدن یـا در اصطلاح علم تغذیـه، «ناامنی تغذیه ای» 
است که انواع بیماری ها به ویژه دیابت و سرطان ها از آن نشات می گیرند. بحث 
امنیـت غـذا و امنیت تغذیه ای یکی از محورهای «نخسـتین کنگـره بین المللی و 
سیزدهمین کنگره سراسـری تغذیه ایران» بود که با حضور جمعی از متخصصان 
و صاحبنظران داخل و خارج از کشـور ۹ تا ۱۲آذرماه امسـال در محل پژوهشگاه 
نیروی تهران برگزار شـد. به همین مناسـبت با دکتر «مجید حاجی فرجی» رییس 
انسـتیتو تحقیقـات تغذیـه ای و صنایع غذایی کشـور و دبیر علمی ایـن کنگره به 

گفت وگو نشستیم که حاصل آن در ادامه می آید. 

 در ابتدا بفرمایید تفاوت «امنیت غذایی» و «امنیت تغذیه ای» چیست؟  �
ــان به کار می روند اما منظور از «امنیت  هرچند در محاوره، این دو واژه یکس
ــی فیزیکی و اقتصادی همه مردم در همه حال به غذایی سالم  غذایی» دسترس
ــیدن به سفره مردم در  ــت و فرآیند تولید غذا را از زمین و خاک تا رس و کافی اس
برمی گیرد و بحث سالم و بهداشتی بودن غذا را از نظر آلوده نبودن به آلاینده ها 
ــود. این مقوله، دسترسی به غذا از راه های قابل قبول  و میکروب ها شامل می ش
اجتماعی و کفایت مواد مغذی را در برنمی گیرد اما منظور از «امنیت تغذیه ای» 
ــود، دسترسی همه مردم  که به حیطه کار متخصصان علم تغذیه مربوط می ش
ــیوه های قابل قبول  ــالم و کافی از نظر تغذیه ای به ش در تمام اوقات به غذای س
ــت تغذیه ای»،  ــت. «امنی ــالم و فعال اس ــتن یک زندگی س اجتماعی برای داش
علاوه بر دسترسی فیزیکی و اقتصادی پایدار به غذای سالم و مغذی بر دستیابی 
ــیدن غذا به سفره  ــلولی نیز تاکید دارد؛ به عبارتی از دید علم تغذیه، تنها رس س
ــلول مدنظر است. با  ــیدن مواد غذایی مورد نیاز س ــت بلکه رس مردم ملاک نیس
ــود «امنیت تغذیه ای» مفهومی جامع تر از «امنیت  ــخص می ش این تعریف مش

غذایی» است. 
 چرا «امنیت تغذیه ای» تا این اندازه مورد تاکید علم تغذیه است؟  �

ــی از  ــلولی می تواند به بیماری های ناش ــاز س ــدن نی ــل آنکه تامین نش به دلی
ــکان، شیوع برخی بیماری های  ــود. برای مثال پزش کمبود ریزمغذی ها منجر ش
عفونی و تنفسی را ناشی از کمبود ریزمغذی ها می دانند. ریزمغذی هایی از قبیل 
ــروه B و برخی از  ــیم، روی، ویتامین D، ویتامین های گ ــید، کلس ــن، فولیک  اس آه
عناصر فلزی مورد نیاز بدن نقش مهم و عمده ای در تامین نیاز سلولی و بهبود 

کارکرد اندام ها دارند. 
 «امنیـت غذایـی» و «امنیـت تغذیـه ای» چگونـه در یـک جامعـه قابل  �

سنجش است؟ 
ــطوح  ــه ای» در خانوارها در س ــت تغذی ــت غذایی» و «امنی ــولا «امنی معم
ــتان های مختلف با  ــون اجتماع در اس ــار گوناگ ــف جامعه و در میان اقش مختل
ــود تا حدود و ثغور امنیت یا ناامنی غذایی مشخصی  پرسشنامه سنجیده می ش
ــط دفتر بهبود  ــیدی در تهران توس ــه اواخر دهه۸۰ خورش ــود. مطالعه ای ک ش
تغذیه وزارت بهداشت انجام شد، بیانگر آن بود که ۸/۱۱درصد مردم به ناامنی 
ــش، وضعیت امنیت  ــاس یافته های این پژوه ــلا بودند. براس ــدید غذایی مبت ش
ــط  ــن و بقیه جمعیت دارای وضعیت متوس ــد تهرانی ها ام ــی ۵۶/۳درص غذای
ــد بالاترین ناامنی غذایی  ــده که در این میان، منطقه۱۸ با ۲۳/۷درص گزارش ش
ــی در دهه بعد  را به خود اختصاص داده بود. با وجود ضرورت تکرار این بررس
ــور انجام شود)،  (که قرار بود در قالب طرح جامع الگوی مصرف خانوار در کش
ــی صورت نگرفته که امید  ــه دلیل تخصیص نیافتن بودجه تا به حال این بررس ب

می رود با تامین بودجه، این امر محقق شود. 
 شاخص های بررسی امنیت غذایی چگونه تعریف شده اند؟  �

ــروکار دارد، یکی از  ــراد س ــد اف ــا درآم ــادی که ب ــی اقتص ــنجش دسترس س
ــبت درآمد  ــه و قیمت اقلام خوراکی به نس ــت که در آن هزین ــاخص هایی اس ش
ــاخص های دیگری است که با  ــنجیده می شود. دسترسی فیزیکی از ش مردم س
ــبختانه در این زمینه در  ــی به غذا در محل زندگی ارتباط دارد که خوش دسترس
ــکلی نداریم. مورد دیگر مربوط به فرهنگ و سواد تغذیه ای است. با  ــور مش کش
توجه به پاسخ به این پرسش که مردم برای کدام گروه های غذایی بیشتر بودجه 
ــخص می شود سواد تغذیه ای مردم تا چه اندازه ارتقا یافته  صرف می کنند؟ مش
ــت؟ در حقیقت رهایی از بیماری با سلامت تغذیه ای یکی از اهداف بررسی  اس
ــت. جمع آوری اطلاعات فوق، سبب تدوین «نقشه ناامنی غذایی»  این طرح اس
توسط وزارت بهداشت شد که هم اینک از آن در برنامه ریزی ها استفاده می شود. 

 مهم تریـن یافته های ایـن پژوهش چه بود و چـه برنامه ریزی هایی برای  �
رفع کمبودها و ناامنی تغذیه ای صورت گرفت؟ 

ــبک زندگی  ــن عامل مربوط به تغییر س ــی تغذیه ای مهم تری ــث ناامن در بح
ــه از آن به عنوان «گذار تغذیه ای» یاد  ــه ما بوده به عبارتی این تغییر ک در جامع
ــبیه جوامع  ــعه و تا حد زیادی ش ــر جوامع در حال توس ــود، همانند دیگ می ش
ــاس، ما در زمینه دریافت انرژی با فقر و گرسنگی  ــعه یافته است. بر این اس توس
روبه رو نیستیم و گرسنگی شکمی نداریم، اما کمبود ریزمغذی ها که به گرسنگی 
سلولی منجر می شود، هنوز وجود دارد و کودکان، مادران و سالمندان ما بیشتر 
ــتند. یکی از رایج ترین این موارد، مربوط به کمبود آهن  ــکل مبتلا هس به این مش
ــت زیرا همان طور که می دانیم، جذب آهن از راه موادغذایی به راحتی انجام  اس

ــود. میزان آهن در پروتئین حیوانی کم و در گیاهان حتی کمتر است. این  نمی ش
ــاهده  ــنین بارداری مش ــتر در جوانان به ویژه دخترها و خانم ها در س کمبود بیش
ــود. کمبود آهن حتی در کشورهای پیشرفته هم به چشم می خورد. برای  می ش
رفع این مشکل در کشور طرح غنی سازی آرد با اسید فولیک و آهن مطرح شد. 
ــور با آهن و اسید  ــت که آردها در تمام کش ــال اس در حال حاضر شش،هفت س

فولیک غنی سازی می شود. 
 در صحبت هایتان به عبارت «گذار تغذیه ای» اشاره داشتید. لطفا در این  �

مورد بیشتر توضیح دهید. 
ــار چاقی و  ــرژی زیاد دچ ــل دریافت ان ــه دلی ــال های اخیر، ب ــی س ــراد ط اف
اضافه وزن شده اند. در مقایسه با دوران قبل و گزارش های اخیر ۵۵ تا ۷۰درصد 
ــی، دچار افزایش  ــت کالری و کاهش فعالیت بدن ــراد به دلیل افزایش دریاف اف
ــود افزایش وزن  ــه این افراد با وج ــت ک ــتند. این در حالی اس وزن و چاقی هس
ــت،  ــاله مربوط به گذار تغذیه ای اس ــلولی نیز دچارند. این مس ــوءتغذیه س به س
ــتر می خورند، اما به دلیل کمبود ریزمغذی ها و  طی این فرآیند هرچند مردم بیش

پایین بودن کیفیت غذای دریافتی، از سوءتغذیه رنج می برند. 
 اخیرا وزارت بهداشـت و دیگر مراجع رسـمی نسـبت بـه کمبود ویتامین  �

D در جامعـه هشـدار داده انـد. بیـان کنیـد چرا نقش ایـن ویتامیـن از دیگر 
ویتامین ها پررنگ تر است؟ 

ــتیتو تحقیقات تغذیه ای و صنایع غذایی کشور انجام   ــی که انس طی پژوهش
ــایر مراکز تحقیقاتی و دانشگاه ها نیز آن را تایید  داد و همچنین مطالعاتی که س
ــفانه حدود ۹۰درصد مردم به درجات مختلفی  کرده اند، مشخص شد که متاس
به کمبود ویتامینD مبتلا هستند. اهمیت ویتامینD از دومنظر قابل توجه است؛ 
نخست نقش و جایگاه این ویتامین در جذب کلسیم و اهمیت آن در جلوگیری 
ــتخوان ها و جلوگیری از ابتلا به برخی  ــد اس ــتخوان و کمک به رش از پوکی اس
ــت. یافته های پژوهشی امروز، ثابت  ــیر پیشرفت آنهاس بیماری ها یا کندکردن س
ــایر  ــود ویتامینD و بروز دیابت، ام اس و س ــتقیمی بین کمب ــد رابطه مس کرده ان
ــه بیان دیگر، ابتلا به بیماری های فوق در  ــای خودایمنی وجود دارد. ب بیماری ه
ــتند، بیش از دیگران است. با این حساب  افرادی که دچار کمبود ویتامینD هس
ــتیتو تحقیقات تغذیه ای و صنایع غذایی  ــت و انس اولویت بعدی وزارت بهداش
کشور، کاهش شیوع کمبود ویتامینD در جامعه است؛ زیرا همان طور که اشاره 

ــیوع کمبود ویتامینD، زنگ خطری برای ابتلا به  ــد، آمار حدود ۹۰درصدی ش ش
ــت. از دیگر مشکلات مربوط  ــده، به ویژه دیابت و سرطان هاس بیماری های یادش
ــن منبع مولد این  ــت چرا که مهم تری ــن ویتامین، دریافت مقدار کم آن اس ــه ای ب
ــت و مواد غذایی غنی از آن  ــطح پوست اس ــید به س ویتامین، تابش نور خورش
ــنی کودکان و  ــت در گروه های س وجود ندارد. از جمله اقدام های وزارت بهداش
ــط  ــت که توس مادران باردار، توزیع مکمل های رایگان ویتامینD در مراکزی اس
ــود ویتامین ــت. هدف این طرح، کاهش کمب ــده اس ــخص ش این وزارتخانه مش
ــتر آن در سطح جامعه  ــش هرچه بیش ــیب پذیر جامعه و پوش ــار آس D در اقش
ــیر با ویتامینD از جمله طرح های دیگری است که  ــازی آرد و ش ــت. غنی س اس
ــت و آموزش و پرورش آماده انجام است. در صورت  به سفارش وزارت بهداش
تامین اعتبار و تصویب نهایی، می توان شیر مدارس را نیز با ویتامینD غنی سازی 
ــده به وزارت  ــز از جمله طرح های ارایه ش ــازی آرد با ویتامینD نی ــرد. غنی س ک
ــتقبال این وزارت و سازمان  ــت است که خوشبختانه مورد حمایت و اس بهداش
ــال در یک استان  ــتان امس ــی آن زمس غذا و دارو نیز قرار گرفته و مرحله آزمایش

آغاز خواهد شد. 
 بـا توجـه به اهمیت عنصر روی در رشـد کودکان، آیـا اقداماتی به منظور  �

غنی سازی مواد خوراکی با این عنصر نیز در دست انجام است؟ 
ــتم ایمنی بدن، در  ــر روی نه تنها در کودکان، بلکه به دلیل تقویت سیس عنص
ــده ای دارد. هم اینک تحقیقی در  ــش تعیین کنن ــالمندان نیز نق ــان باردار و س زن
ــور برای کودکان  ــتیتو تحقیقات تغذیه ای و صنایع غذایی کش ــن زمینه در انس ای
ــل روی می تواند نقش  ــان می دهد مکم ــت که نش ــال در حال اجراس زیر دوس
پیشگیرانه مثبتی در جلوگیری از اختلالات رشد و ناهنجاری های مستقیم ایمنی 
ــنهاد اجرای آن  ــت در صورت حصول نتایج این طرح، پیش بدن ایفا کند. قرار اس
 Dدر برنامه «مکمل یاری» وزارت بهداشت ارایه شود. عنصر روی مانند ویتامین

در پیشگیری از شیوع بیماری های غیرواگیر بسیار مهم است. 
 آیـا بررسـی ای بـا هـدف تاثیـر اقدامـات انجام شـده در زمینـه تامیـن  �

ریزمغذی ها در کشـور انجام شـده؟ در صورت مثبت بـودن، نتایج آن چگونه 
بوده است؟ 

ــبت به  ــد، نس ــال۱۳۸۹ انجام ش ــت که در س ــن گزارش وزارت بهداش آخری
ــال قبل (۱۳۷۸) نشان دهنده تفاوت شاخص های سلامت بود. به  پژوهش ۱۱س

این معنا که نتایج، نشان از کاهش کوتاه قدی و کم وزنی در کودکان زیر پنج سال 
ــده، کوتاه قدی ۷/۲درصد  ــاس، با توجه به مداخلات انجام ش ــت. بر این اس داش
ــی با پنج درصد کاهش، از  ــته و از ۱۴درصد به ۶/۸ درصد و کم وزن ــش داش کاه
۹درصد به چهاردرصد رسیده بود که این امر نشان از سالم ترشدن جامعه دارد. 

بر این اساس، لاغری نیز یک درصد کاهش نشان می  داد. 
 نقش انستیتو تحقیقات تغذیه ای و صنایع غذایی کشور در توسعه امنیت  �

غذایی چیست؟ 
ــور بحث  ــمی کش ــتیتو به عنوان تنها ارگان رس ــدد، انس ــال های متع طی س
ــه و امنیت  ــند تغذی ــت. س ــته اس ــات غذایی و تغذیه ای را بر عهده داش تحقیق
غذایی به سفارش وزارت بهداشت، توسط این موسسه تدوین شد که به تصویب 
ــتین بار برنامه استقرار سند  ــلامت و امنیت غذایی رسید و برای نخس ــورای س ش
ــورای مراقبتی نیز توسط دفتر بهبود تغذیه، برای  ــد. ش مذکور تبیین و اجرایی ش
ــرار دارد و با هدایت  ــتیتو ق ــد که دبیرخانه اش در انس پیگیری مفاد آن ایجاد ش
ــکی سراسر کشور،  ــگاه های علوم پزش ــارکت دانش دفتر مذکور و حمایت و مش
ــر کشور برعهده دارد. از سوی دیگر، فعالیت  کنترل امنیت تغذیه ای را در سراس
ــته منسجم تر و تسریع  ــلامت و امنیت غذایی طی یک سال ونیم گذش شورای س
شده که از جمله گام های مهم در این زمینه می توان تهیه و تدوین الگوی تولید، 
ــی وضعیت  ــت روغن های مصرفی، بررس ــیر و لبنیات، کیفی ــع و مصرف ش توزی
ــرد. در زمینه روغن های  ــازی مواد خوراکی را نام ب ــای غذایی و غنی س آلاینده ه
ــید چرب ترانس که هم اینک پنج درصد است،  مصرفی خانوار، کاهش میزان اس
ــال و به صفررساندن آن تا سال۹۴ از دیگر اقدامات این  به دودرصد تا پایان امس
دبیرخانه است. کاهش اسیدهای چرب به ویژه ترانس روغن مصرفی در صنایع 
غذایی نیز هرچند اقدامی زمان بر، اما در دست اقدام است. ترغیب کشاورزان به 
کشت ارگانیک با هدف کاهش آلاینده ها و سموم دفع آفات نیز از دیگر اقدامات 

این دبیرخانه است. 
 لطفـا کمی هم در مورد نخسـتین کنگـره بین المللی و سـیزدهمین کنگره  �

سراسری تغذیه ایران توضیح دهید. 
ــش تخصصی حوزه های  ــادل اطلاعات و دان ــدف از برپایی این کنگره، تب ه
مختلف تغذیه و بررسی چالش های این حوزه به منظور دستیابی به راهکارهای 
ــم اندازهای نوین و نقش های  ــره «علوم تغذیه، چش ــعار این کنگ عملی بود. ش
تازه» بود که این موضوع به دلیل نوبودن، به عنوان شعار کنگره امسال انتخاب 
ــد و هدف آن ارایه اطلاعات روز برای تعیین راهکارها در حوزه غذا و تغذیه  ش
بود. تغذیه در مراحل مختلف زندگی، ظرفیت سازی در حوزه های غذا و تغذیه، 
ــتگذاری غذا و تغذیه،  ــرفت های حوزه علوم و سیاس ــذا و تغذیه، پیش امنیت غ
ــن کنگره چهارروزه  ــی و «ژنومیکس تغذیه» محورهای ای ــوم و صنایع غذای عل
ــی و نقش آن در کنترل بیماری ها  ــکیل می داد. تغذیه بالینی و رژیم درمان را تش
ــب و عروق، گوارش و کلیوی  ــرطان ها، چاقی، دیابت، بیماری های قل به ویژه س
ــن کنگره را به  ــده بود. مخاطبان ای ــور دیگر این کنگره انتخاب ش ــوان مح به عن
ــای مختلف  ــکان گروه ه ــوزه تغذیه، پزش ــان ح ــر از متخصصان و کارشناس غی
ــال های اخیر «دبیرخانه  ــکیل می دادند. طی س ــکان نیز تش ــکی و پیراپزش پزش
ــتی وزارت  ــت بهداش ــکاری معاون ــی» با هم ــت غذای ــلامت و امنی ــورای س ش
ــازمان غذا و دارو، سازمان ملی استاندارد، سازمان  ــت، انستیتو تغذیه، س بهداش
ــات  ــازمان های ذی ربط، جلس ــاورزی و دیگر س ــاد کش ــکی، وزارت جه دامپزش
ــتگذاری در حوزه غذا و تغذیه و ارایه برنامه ها،  ــی و سیاس فعالی با هدف بررس
ــعه داشته و این  ــاله توس ــب با برنامه پنج س ــتراتژی ها و راهکارهایی متناس اس
ــت. ایمنی  ــده اس ــی مقام معظم رهبری نیز تاکید ش ــه اجرای ــوع در ابلاغی موض
ــت که در  ــت های غذا و تغذیه اس غذا و نانوتکنولوژی نیز از جمله موارد سیاس
ــد. در این  ــمپوزیوم های این کنگره، پیرامون آن بحث و تبادل نظر ش برخی از س
ــتیتو تحقیقات تغذیه ای و صنایع غذایی کشور با  ــط انس ــال توس کنگره که امس
ــکی شهیدبهشتی و انجمن تغذیه ایران  ــگاه علوم پزش همکاری و حمایت دانش
ــور «میدانی» رییس انجمن تغذیه آمریکا و رییس مرکز  برگزار شد، خانم پروفس
ــخنران اصلی حضور داشت.  ــگاه Tufts به عنوان س ــالمندی دانش تحقیقات س
ــتان (که رییس اتحادیه بین المللی  ــلر» از انگلس همچنین خانم پروفسور«گایس
انجمن های تغذیه (IUNS) و از چهره های مطرح تغذیه در دنیاست)، به عنوان 
ــن کنگره همچنین میهمانانی از  ــر میهمان این کنگره بین المللی بود. در ای دیگ
آمریکا، انگلیس، ایرلند شمالی، کانادا، هلند و اکراین نیز حضور داشتند و همراه 
ــخنرانی علمی و جامع پرداختند. ۱۰سمپوزیوم  ــخنرانان داخلی به ارایه س با س
ــواد  ــخنرانی با موضوعات راهنماهای تغذیه ای و تغذیه پایدار، س با ارایه ۵۱ س
ــلول تا جامعه  ــه، تغذیه از س ــلامت جامع ــه، ایمنی غذا و س ــگ تغذی و فرهن
ــگیری  ــگیری از کوتاه قدی، برنامه های جامع محور برای پیش ــک)، پیش (اپی ژنتی
ــخ دهنده به مداخلات تغذیه ای، امنیت  ــیمیایی پاس از چاقی، پارامترهای بیوش
غذایی و چاقی در طول چرخه زندگی، سندرم متابولیک و دیابت، تغذیه ورزشی 
ــه و در نهایت تغذیه  ــلامت جامع ــای غذایی بر پایه نانوتکنولوژی و س و رژیم ه
ــد. تجهیزات و دستگاه های کمک لاغری و سایز، برنامه های  و ناباروری برگزار ش
ــازی موادغذایی، پوشش بیمه ای و استانداردسازی خدمات مشاوره  ملی غنی س
ــت غذایی، تغییرات  ــی غذا و تغذیه و امنی ــند مل ــه، مکمل های غذایی، س تغذی
ــت های  الگوهای غذایی و بیماری ها به ویژه بیماری کبد چرب، برنامه ها و سیاس
ــرات آب وهوایی و آثار آن روی غذا  ــتای نیازهای جامعه، تغیی تغذیه ای در راس

و سلامت جامعه و اخلاق در تحقیقات تغذیه ای نیز در ۱۲میزگرد برگزار شد. 

 فريبا كوهدانى*

رق
 ش

س:
عك

طی پژوهشی که انستیتو تحقیقات تغذیه ای و صنایع غذایی کشور انجام  
داد، مشخص شد که متاسفانه حدود ۹۰درصد مردم به درجات مختلفی 

 Dمبتلا هستند. اهمیت ویتامین Dبه کمبود ویتامین
از دومنظر قابل توجه است؛ نخست نقش این ویتامین در جذب کلسیم 

و اهمیت آن در جلوگیری از پوکی استخوان و کمک به رشد استخوان ها و 
جلوگیری از ابتلا به برخی بیماری ها یا کندکردن سیر پیشرفت آنهاست

«مجید حاجی فرجی» در گفت وگو با «شرق» بررسی کرد

کاهش بار  بیماری ها در جامعه، در گرو توسعه امنیت تغذیه ای

آزيتا حكمت دوست*

بنفشه پورناجى


