


 سیاست های ملی پیشگیزی اس دیابت

 
 دکتزی تخصصی تغذیه 

 مذیز کل دفتز بهبود تغذیه جامعه



غیزواگیزنقش تغذیه در پیشگیزی اس بیماریهای   

80 %ی های قلبی عروقی بيمار 

90 % از طريق تغيير در شيوه زندگی  و الگوی مصرف  2ديابت نوع
 غذايی قابل پيشگيری است

30 % از طريق رژيم غذايي سالم، نگهداری وزن درحد ها سرطان
 استطبيعی و فعاليت بدنی قابل پيشگيری 

 



Global Prevalence Estimates, 2000 and 2030 
 number of people with diabetes is projected to rise 
from 171 million in 2000 to 366 million in 2030 
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Reference: Wild S, Roglic G, Green A, Sicree R, King H. Global prevalence of diabetes. Diabetes Care. 2004; 27(5): 1047-1053. 
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 در ایزان NCDsبار ناشی اس عوامل خطز تغذیه ای

به دليل عوامل خطر تغذيه ای  2010بيش ترين ميزان مرگ و مير در سال •
 بوده است غيرواگيربيماری های 

مربوط به عوامل تغذيه ای  NCDsدر بين عوامل خطر  DALYبيش ترين ميزان •
 است

منتسب به دو عامل خطر مصرف کم سبزی و ميوه از سال DALYمرگ  و ميزان •
هم چنان از متوسط جهانی بالاتر  1390روند کاهشی داشته ولی در سال  1370
 .است

 2موارد ديابت نوع %  60: مطالعات انجام شده در چين ، فنلاند و ايالات متحده •
برابر  2با تغيير در رژيم غذايی و فعاليت فيزيکی قابل پيشگيری است و تاثير آن 

 درمان های دارويی است

 

 



 رتبه بنذی ده عامل خطز اول در ایزان 

 الگوی غذایی نامناسب و غذای ناسالم( 1

 پزُ فشاری خون( 2

 (توده بذنی بالا)چاقی ( 3

 تحزک ناکافی ( 4

 سیگار ( 5

 دیابت ( 6

 آلودگی هوا ( 7

 کلستزول بالا( 8

 خطزات شغلی  ( 9

 مصزف مواد مخذر ( 10

 



 عوامل خطزسای تغذیه ای

 

 

  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 مقایسه متوسط مصزف با سبذ مطلوب غذایی

مقدار توصيه شده در  اختلاف

 سبد مطلوب
(روز/گرم )  

مصرف  ميانگين   
(روز/ گرم )  

11+  روغن 46 35 

26+ وشکرقند  66 40   

68-  ميوه 212 280 

72-  سبزی 228 300 

60- ولبنياتشير  190 250   



 سال   25شیوع قند خون بالا در افزاد بالای 
 STEPs -1395مطالعه   

 

9.4 

11.4 

10 

6.5 

8.9 9.1 

10.4 10.3 
11 

7.5 

11.6 

8.9 8.5 

5.8 

9.6 

7 
7.7 

6.1 

7.6 

6.3 

13.6 14 

7.4 

9.4 

13.1 

9.2 

12.8 

5.1 

7 

13.9 

9.5 

0

2

4

6

8

10

12

14

16



 سال  18سهم در روس در افزاد بالای  5مصزف سبشی و میوه بیشتز اس 
 STEPs -1395مطالعه  
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         سیاست های ملی پیشگیزی اس دیابت

 :مداخلات جامعه محور  
بازنگری و کاهش ميزان قند در استاندارد محصولات غذايیReformulation  

  نوشابه ) اخذ عوارض و ماليات از محصولات غذايی حاوی قند افزوده و شيرين در صنف و صنعت
، آب ميوه های دارای قند افزوده ، نوشيدنی های ميوه ايی ، نوشيدنی مالت ، شيرينی های  گازدارهای 

 (خامه ايی 

  شيرينتبليغات محصولات غذايی حاوی قند افزوده و ممنوعيت 

 جانشين شونده ها)تشويق و حمايت از توليد محصولات غذايی حامی سلامت ( Stevia )  بدون قند ،
 (افزوده ، کم شيرين 

 کم قند ، کم نمک و کم چربی ، ) بهسازی بوفه های مدارس از نظر عرضه اقلام غذايی سلامت محور
 ..(عرضه ميوه و

 

 

 

   



 باسنگزی استانذارد مواد خوراکی اس لحاظ میشان قنذ

   

 5/7بیشیٌِ 5/8بیشیٌِ  مخلوط ميوه نکتار

 10بیشیٌِ 20بیشیٌِ  آب سيب تغليظ شده

 5بیشیٌِ 7بیشیٌِ آلبالوآب 

 5/3بیشیٌِ 5/4بیشیٌِ آب سيب

 6بیشیٌِ 7بیشیٌِ آب پرتقال

 5بیشیٌِ 7بیشیٌِ آب انار

 5/5بیشیٌِ فاقذ حذ هجاس تغليظ شده آلبالوآب 

 5/7 8/8 نوشيدنی ميوه ای



 باسنگزی استانذارد مواد خوراکی اس لحاظ میشان قنذ

   

 60بیشیٌِ  60کویٌِ  شربت زرشک

 60بیشیٌِ  60کویٌِ آلبالوشربت 

 5/8بیشیٌِ  5/9کویٌِ  بدون گاز عرقياتنوشيدنی 

 10بیشیٌِ  5/9کویٌِ کولا گازدارنوشابه 

 10بیشیٌِ  9کویٌِ  طعم دار رنگی گازدارنوشابه 

 9بیشیٌِ 5/9کویٌِ  بی رنگ گازدارنوشابه 

 15 بيشينه 18  کچاپسس 

   12 بيشينه 20 ماست ميوه ه ايی



 بزنامه بهبود و اصلاح الگوی تغذیه جامعه در طزح تحول سلامت در حوسه بهداشت

 :اهداف 
دسترسی خانواده ها به خدمات آموزشي و پيشگيري تغذيه با  افزايش•

از   تغذيهتوجه به گسترش روزافزون بيماري هاي  غيرواگير مرتبط با 
 جمله ديابت

افزايش بهره مندي مردم از خدمات کارشناسان تغذيه در قالب سيستم •
 ارجاع

گسترش طيف خدمات تغذيه پيشگيرانه قابل دسترسي در خدمات سطح •
شايع  غيرواگيربيماری های اول و ارجاع به کارشناس تغذيه در موارد 

 (، چاقی و اضافه وزن ليپيدمیديابت ، فشار خون بالا ، ديس ) 



است؟ چقذر "هعوَلا  شوا رٍساًِ هیَُ هصزف
  ّزگش /بٌذرت :اٍل گشیٌِ
ٍاحذ 2 اس کوتز   :دٍم گشیٌِ
بیشتز یا ٍاحذ 4 تا 2  :سَم گشیٌِ

است؟ چقذر"هعوَلا شوا رٍساًِ سبشي هصزف
  ّزگش /بٌذرت :اٍل گشیٌِ
ٍاحذ 3 اس کوتز  :دٍم گشیٌِ
ٍاحذ 5 تا 3 : سَم گشیٌِ

است؟ چقذر  "هعوَلا شوا رٍساًِ لبٌیات ٍ شیز هصزف
  ّزگش /بٌذرت  :اٍل گشیٌِ
ٍاحذ 2 اس کوتز   :دٍم گشیٌِ
بیشتز یا ٍاحذ 2  :سَم گشیٌِ

کٌیذ؟ هي استفادُ ًوكذاى اس سفزُ سز آیا
  ّویشِ  :اٍل گشیٌِ
گاّي   :دٍم گشیٌِ
              ّزگش /بٌذرت  :سَم گشیٌِ

کٌیذ؟ هي هصزف گاسدار ّاي ًَشابِ/ فَد فست هعوَل بطَر چقذر
  بیشتز یا بار 2 اي ّفتِ  :اٍل گشیٌِ
        یاس 2 الي 1 هاّي  :دٍم گشیٌِ
  ّزگش /بٌذرت  :َمس گشیٌِ

کٌیذ؟ هي هصزف "هعوَلا رٍغٌي ًَع چِ اس
  حیَاًي فقط   یا   جاهذ فقط     یا  جاهذ ًیوِ رٍغي فقط  :اٍل گشیٌِ
جاهذ ًیوِ ٍ هایع ّاي رٍغي اًَاع اس تلفیقي  :دٍم گشیٌِ
(کزدًي سزخ هخصَص ٍ هعوَلي) هایع گیاّي فقط  :سَم گشیٌِ

 ارسیابی الگوی غذایی



اقذام لاسمتغذیِاهتیاس الگَي دٍر کوزٍضعیت 

18.5کوتز اس 
(کن ٍسًي)

ارجاع بِ پششك جْت اًجام بزرسي ّا ٍ اقذاهات پششكي  ٍ سپس ارجاع اس پششك بِ کارشٌاس با ّز اهتیاس الگَي تغذیِ ايبا ّز دٍر کوز
ِ اي تغذیِ جْت اجزاي هزاقبت ّاي تغذی

25تا  18.5

(طبیعي)

اداهِ هزاقبت ٍ پیگیزي یكسال بعذٍ  تشَیق فزد9012سیز 

  - هزاقب سلاهت هطابق با بستِ خذهت سلاهت هیاًسالاى/ آهَسش تغذیِ  ٍ پي گیزي تَسط بَْرس7 - 11

پیگیزي یكسال بعذ

هزاقب سلاهت تا دٍ دٍرُ سِ هاِّ ٍ در صَرت تذاٍم هشكلات تغذیِ اي، / پي گیزي تَسط بَْرس0 - 6
هاُ   9پیگیزي  -هزاقب سلاهت بِ کارشٌاس تغذیِ جْت هزاقبت ّاي تغذیِ اي/ ارجاع اس بَْرس

بعذ
127ٍ بالاتز 90

هزاقب سلاهت تا یك دٍرُ سِ هاِّ ٍ در صَرت تذاٍم هشكلات تغذیِ اي، / پي گیزي تَسط بَْرس0 - 6
هاُ بعذ 6پیگیزي -هزاقب سلاهت بِ کارشٌاس تغذیِ جْت هزاقبت ّاي تغذیِ اي/ ارجاع اس بَْرس

30تا  25

(اضافِ ٍسى)

هزاقب سلاهت تا یك دٍرُ سِ هاِّ ٍ در صَرت تذاٍم هشكلات تغذیِ اي،  / پي گیزي تَسط بَْرس0 - 906سیز 
هاُ   6پیگیزي  -هزاقب سلاهت بِ کارشٌاس تغذیِ جْت هزاقبت ّاي تغذیِ اي / ارجاع اس بَْرس

بعذ

هزاقب سلاهت تا دٍ دٍرُ سِ هاِّ  ٍ در صَرت تذاٍم هشكلات تغذیِ اي،  / پي گیزي تَسط بَْرس7 - 11
هاُ   9پیگیزي  -هزاقب سلاهت بِ کارشٌاس تغذیِ جْت هزاقبت ّاي تغذیِ اي/ ارجاع اس بَْرس

بعذ
7 - 11ٍ بالاتز 90

ارجاع بِ پششك جْت اًجام بزرسي ّا ٍ اقذاهات پششكي  ٍ سپس ارجاع اس پششك بِ کارشٌاس 0 - 6
ِ اي  تغذیِ جْت اجزاي هزاقبت ّاي تغذی

30بیشتز اس 
(چاقي)

ارجاع بِ پششك جْت اًجام بزرسي ّا ٍ اقذاهات پششكي  ٍ سپس ارجاع اس پششك بِ کارشٌاس با ّز اهتیاس الگَي تغذیِ ايبا ّز دٍر کوز
ِ اي  تغذیِ جْت اجزاي هزاقبت ّاي تغذی





ایزانرهنمود های غذایی   
Food Based Dietary Guideline 

تزای داشتن وسنی هناسة و سالن تودن تایذ ته انذاسه خورد و ته انذاسه کافی فعالیت  1.
 داشت( دقیقه پیاده روی 30-40هثل روسانه )تذنی 

هز روس در وعذه های اصلی غذایی و هیان وعذه ها اس سثشی های خام و پخته  .  2.
 تخوریذ

 تخوریذتار هیوه  3هز روس 3.

 تخوریذ و غذاهای پخته شذه تا آن را هز روس یک واحذ حثوتات  4.

 پنیز کن چزب  تخوریذروس شیز، هاست و هز 5.

 کنیذپخت غذا فقط اس روغن های هایع و ته هقذار کن هصزف تزای   6.

 اس روغن هخصوص سزخ کزدنی فقط تزای سزخ کزدن استفاده کنیذ     7.
 
 



 رهنمود های غذایی ایزان

(  بدون پوست)ماهی و مرغ  ترجيحا  در برنامه غذايی خود از انواع گوشت،  8.
 و نيز تخم مرغ مصرف کنيد

مصرف قند، شکر، انواع مواد غذايی و نوشيدنی های شيرين و نوشابه ها 9.
 را کم کنيد

برای پخت غذا از نمک کمتری استفاده کنيد و سر سفره برروی غذا نمک  10.
 نپاشيد

 در طول روز به دفعات آب و نوشيدنی های بدون قند بنوشيد11.

دار و غنی شده انتخاب نان و غلات بهتر است از انواع کامل و سبوس در 12.
 استفاده کنيد

 

 

 

 



 با تشکر


