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شهر الگوی مصرف موادغذایی، دریافت مواد مغذی و امنیت غذایی در کلان

 تهران

 2، سید صفدر حسینی1*زاده خوشرودیمهدی شعبان
 چكیده

در شرایط  ساخته است. مواجه افزایش شهر تهران بادر کشور و به خصوص در کلان را زندگی هایینههز گذشته، دهه یك در تورم بالای شتاب
 افزایش ولی شکمی شود و با تغییر در الگوی مصرفی خانوار ممکن است سیریغذایی خانوار دستخوش تغییرات گسترده می تورمی الگوی

 عملکرد ی گروه کالایی مرکز آمار ایران و با استفاده از  ماتریسبندبر اساس طبقهنشود. با این رویکرد در این مطالعه ابتدا  تأمین سلولی سیری
برای دوره زمانی  و آهن(  Cمغذی )انرژی، پروتئین، کربوهیدرات، کلسیم، ویتامین مواد انواع دریافت موادغذایی و سطح مصرف ای، الگویتغذیه

شده است. نتایج  ( بررسیMARمغذی ) مواد کفایت نسبت مشخص و سپس امنیت غذایی خانوارها با استفاده از شاخص میانگین 79-5831
، هاها، چربیشیرینی و شکر ، قند،حبوبات، آن هایفرآورده و ذر زمان گرایش خانوارهای تهرانی به مصرف غلاتمطالعه حاضر نشان داد که در گ

کاهش یافته  خوراکی هایترکیب سایر و چاشنی ادویه، و هامیوه ها،یسبزها افزایش و در مقابل میزان مصرف نوشیدنی سایر و چای خشکبار و
 و آهن به ترتیب Cانرژی، پروتئین، کلسیم، ویتامین  ی نیز نتایج نشان داد که سطح دریافت روزانهانواع مواد مغذ یافتدراست. در رابطه با سطح 

 395گرم،  73کیلوکالری،  1173به معادل  5831گرم در سال میلی 8/83گرم و میلی 587گرم، میلی 383گرم،  551کیلوکالری،  8833از معادل 
گرم در  833کاهش یافته است؛ در مقابل سطح دریافت روزانه کربوهیدرات از معادل  5879گرم در سال میلی 3/59گرم و میلی 551گرم، میلی
ها، وضعیت مغذیها و درشتافزایش یافته است. نهایت آن که با کاهش سطح دریافت انواع ریزمغذی 5879گرم در سال  871به  5831سال 

 5/33درصد ساکنان تهران دارای امنیت غذایی و  7/88تنها  5879فته است؛ به طوری که در سال ناامنی غذایی در سطح شهرستان افزایش یا
 اند.درصد جمعیت این شهرستان با درجات مختلف ناامنی غذایی مواجه بوده
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 مقدمه

ساخته  مواجه توجهی قابل افزایش در مناطق شهری ایران با را زندگی یینههز گذشته، دهه یك در تورم بالای بشتا

 هزینهه و درآمد میان عمیق شکاف و کرده رشد کمتری بسیار نسبت با درآمد و دستمزد افزایش، میزان این کنار در است؛

(. در Ghahremanzadeh et al., 7112شهده اسهت ) عههجام پهایین و متوسه  طبقهه میان در خرید قدرت کاهش موجب

شود؛ با تغییر در الگوی مصرفی خانوار بهه خصهو  شرای  تورمی الگوی غذایی خانوار نیز دستخوش تغییرات گسترده می

 ,Ghorbanian and Bakhshodehنشهود ) تأمین سلولی سیری افزایش ولی شکمی در مناطق شهری ممکن است سیری

های اخیر وضعیت ناامنی غذایی در شهرهای بزرگ به خصو  ها طی دههایش قابل توجه تورم و رشد قیمت(. با افز7112

 929 تهراک  جمعیهت بهها ( استان تهران7112) Statical Center of Iranتر شده است. بر اساس شهر تهران پیچیدهکلان

 جزو دنیا در بلکه ایران در تنها نه شهرنشینی نیز حتمسا نظر از کشور است و استان ترینیتپرجمع مربع کیلومتر در نفر

ایهن اسهتان بها  1991سهال  مسههکن و نفههوس عمومی اطلاعات سرشماری اساس بر آید.به شمار می شهرها ینتربزرگ

در خهود جهای داده اسهت. بهر اسهاس آمارهها  را کشور کل از جمعیت درصد 12 حدود میلیون نفر 9/19جمعیتی بالغ بر 

 11درصد در گهروه سههنی کمتههر از  71 جمعیت استانکل از توجهی از جمعیت استان تهران جوان هستند؛ لدرصد قاب

جمعیت در  سالانه سال و بالاتر قرار دارند. رشد 21درصد نیز در گروه سنی  2سال و  26تا  11درصد در گروه  29 سهال،

ههای هزار نفر نیز از سهایر اسهتان 111سال اخیر حدود  1 درصد است اما بر اساس آمار مرکز آمار ایران طی 27/1استان 

 خهدمات و و نیز گستردگی امکانات شغلی هایفرصت و ثروت که دلیل اصلی آن تجمع اندنمودهکشور به تهران مهاجرت 

ر اگهکهه دههد ( نشان می7112) ایران در تغذیه و غذایی وضعیت امنیت مورد در( WFP) غذا جهانی برنامه است. گزارش

 نابرابری میزان بالاترین اما دارد، مطلوبی وضعیت رفاهی یهاشاخص لحاظ ازها استان سایر با مقایسه در تهران چه استان

 1 زیر کودکان تعداد ی ایران،هااستانغذایی در  امنیت وضعیت مورد وزارت بهداشت در دارد. بر اساس گزارش نیز را رفاه

نههاامنی  .اسهت شده تخمین زده درصد 29/7و  26/1هستند به ترتیب  قدیکوتاه زن ودر تهران که مبتلا به اضافه و سال

بر پایه نتایج حاصهل از . نیز برای خانوارها به دنبال دارد روانی و اجتماعی تبعات جس ، بر تأثیر بر علاوه اییهتغذ و غذایی

 . (Narmaki et al., 6709هسهتند ) روان تبهداشه خهدمات نیازمند تهران شهر در نفر میلیون دو حدود هاپژوهشبرخی 

 نفهر 9266 بهه 1999 سال در نفر 999 از تهران استان کار کودکان تهران آمار استان اجتماعی پژوهش کارگروه بر اساس

 حضهور تههران اسهتان در کشهور کل کار کودکان درصد 61 از بیش بر اساس این گزارش .است افزایش یافته 92 سال در

تاکنون مطالعات متعهددی  .ای بسیار مه  استها مسئلهندهی، تامین سلامت و امنیت غذایی و اجتماعی آندارند که ساما

 Sawariمطالعه  نتایجخانوارها در داخل و خارج از کشور انجام شده است؛ از میان مطالعات داخلی  غذایی امنیت در مورد

et al (7116) وستایی استان کردستان انجام شده است، این نتیجهه حاصهل  وضعیت امنیت غذایی مناطق ر با که در رابطه

درصهد خانوارهها   99/29درصد از خانوارهای مناطق روستایی استان دارای امنیت غهذایی هسهتند و  21/92شده است که 

ا (، در رابطهه به7111) Farhadi Mahali et alغذایی هسهتند. نتهایج مطالعهه  ناامنی در این مناطق دچار درجات مختلف

 غهذایی امهن یطبقهه در خانوارهها درصد 91روستایی استان مازندران نیز نشان داد که  مناطق در غذایی امنیت وضعیت
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ای کهه توسه  غذایی مواجهند. همچنهین مطالعهه ناامنی درصد خانوارها در این مناطق با درجات مختلف 21دارند و  قرار

Akbarpour et al (7112 )درصهد 7/72 کهه داد انجهام گرفهت، نشهان استان فارس در غذایی امنیت با وضعیت رابطه در 

 نهاامنی مختلهف درجهات دچار مناطق این در  خانوارها درصد 8/29 و هستند غذایی امنیت دارای مناطق این در خانوارها

ر ( نیهز در رابطهه وضهعیت امنیهت غهذایی د7112) Sanaei Moghaddam et alنتایج حاصهل از مطالعهه . هستند غذایی

درصهد خانوارهها در ایهن منهاطق دارای امنیهت غهذایی   1/96بویراحمد نشان داد که  و کهگیلویه مناطق روستایی استان

 & Cheraghiنتهایج مطالعهه  غذایی هسهتند. ناامنی درصد خانوارها  در این مناطق دچار درجات مختلف 1/21هستند و 

Kazemi (7118در رابطه با وضعیت امنیت ،) روسهتایی شهرسهتان زنجهان  زنان در آن با مرتب  اقتصادی املعو و غذایی

بقیه افراد با درجات مختلهف دچهار  و بوده غذایی امنیت دارای سالمند در این مناطق زنان درصد 9/11 تنها داد که نشان

 غذایی امنیت عیتبا وض رابطه که درSiahipour et al  (7119 ) مطالعه از حاصل نتایج و در نهایت  .ناامنی غذایی هستند

 درصهد 8/28 و هسهتند غذایی امنیت دارای مناطق این در خانوارها درصد  7/91 داد که انجام گرفت، نشان استان قزوین

Quadir et al (7116 ،)از میان مطالعات خهارجی نیهز  .هستند غذایی ناامنی مختلف درجات دچار مناطق این در خانوارها

ترکیه بررسی نمودند. نتایج حاصل از این مطالعهه نشهان  1های فقیر استان موشخانوادهوضعیت امنیت غذایی را در میان 

تغذیهه و  (، وضعیت7112) Morris et al در شرای  ناامنی شدید غذایی قرار دارند. مطالعه مورددرصد از افراد  21داد که 

. نتایج حاصل از این مطالعه نشهان داد کهه در ایلینوی آمریکا بررسی نمودند دانشجویان دانشگاه غذایی را در میان امنیت

و  زنهان ( وضعیت تغذیه7112) Vatsala et al قرار دارند. غذایی ناامن درصد از دانشجویان دانشگاه در شرای  91مجموع 

 9نتایج نشهان داد بهر اسهاس دو معیهار نمایهه تهوده بهدن هند بررسی نمودند. 7در منطقه میسورای ها راغذایی آن امنیت

(BMI و )6دور کمهر بهه باسهن (WHpRتنها ) بها  بقیهه افهراد و دارای امنیهت غهذایی هسهتند افراد از درصد 97 و 1/92

از  کنندگاناسهتفاده بهین در (، وضعیت امنیت غهذایی را7118) Depa et al. درجات مختلف ناامنی غذایی مواجه هستند

کمهك  کنندگاناسهتفاده از درصد 21 از تایج نشان داد که بیشن. در کشور آلمان بررسی نمودند 1های غذایی دولتکمك

درصهد  2درصد ناامنی متوسه  و  91ناامنی خفیف،  درصد 91 حدود تعداد، این از هستند؛ غذایی ناامن در شرای  غذایی

نشهان داد  نتهایج (، وضعیت امنیت غذایی را در کشور برزیل بررسی نمودند.7118) De Araújo et alناامنی شدید دارند. 

 درصهد 6/72 ههاخانوادهسهایر  در درصهد و 61سال دارنهد  18 زیر افراد یی کههاخانوادهمیان  در غذایی ناامنی که شیوع

 دلیهل به 7111 سال ( از وضعیت امنیت غذایی در کشور افغانستان نشان داد که، این کشور از7119) FAOاست. گزارش 

 7118 سهال اواخهر ا ناامنی غذایی قابل توجهی مواجه است و این نهاامنی درب درگیری، جنگ و های طولانی وخشکسالی

                                           
1 - Mus 

7 - Mysuru 

9 -Body mass index 

6 -Waist-to-hip ratio 

1 - Food bank users 
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 مهواد کمبود شهدید استان این کشور با 96استان از  72داشته است؛ در این گزارش عنوان شده است که  را حالت بدترین

 مواجهند. غذایی

اگر چه که دهد نشان می  ایران در تغذیه و غذایی وضعیت امنیت مورد در (7112)( WFP) غذا جهانی برنامه گزارش

 میزان بالاترین استان این اما دارد، مطلوبی وضعیت رفاهی یهاشاخص لحاظ ازها استان سایر با مقایسه در تهران استان

 ،Rezazadeh et al (7119،) Esfarjani et al (7111)دارد. نتایج حاصل از مطالعات  نیز را رفاه نابرابری

Hojabrkiani & Wardi (7119) ،Lahouti et al (7111) وNarmaki et al  (7112) وضعیت  کهدهد نیز نشان می

 مواد کمبود توجهی از جمعیت استان باکننده است و بخش قابلمعیشت و مصرف مواد غذایی در استان تهران نگران

 قلبی هاییماریببتلا به کوتاهی قد، و ا مواجهنددر سبد غذایی  معدنی مواد ها ویتامینو پروتئین، انرژی، شامل مغذی

در میان  گوارشی هاییماریب بعضی و دندان پوسیدگی صفراوی، یهاسنگ دیابهت، چهاقی، ،هاسرطان عروقهی،

ی مختلف هادستگاهو مشارکت  غذایی امنیت و سلامت اگر چه با تصمی  کارگروه .خانوارهای تهرانی افزایش یافته است

ی مختلفی به منظور ارتقاء سطح امنیت غذایی استان تهران هابرنامهی هشتاد و نود شمسی هاجرایی به خصو  طی ده

های مختلف در استان ممکن است در نتیجه الگوی نامطلوب و ناامنی ها و بیماریانجام گرفته است، اما شیوع نارسایی

باشد، در یم کشور بیست ساله اندازچش  سند راهبردی اهداف از غذایی امنیت و سلامت تأمین غذایی باشد؛ از آن جا که

طی دهه  نتهرا شهردر کلان ییغذا یتو امن یانواع مواد مغذ یافتدروضعیت  یی،مصرف موادغذا یالگواین مطالعه 

های اجرا شده در سطح ملی و استانی را بر تواند میزان اثربخشی برنامههشتاد و نود بررسی شده است؛ این بررسی می

 ایی خانوار مشخص سازد. امنیت غذ

 روش تحقیق
( بررسهی و سهالهدهبرای انجام مطالعات امنیت غذایی، الگوی مصرف خانوارها برای یك دوره بلندمدت )به طور مثهال 

گردد. در چنین شرایطی باید اطلاعات مربوط بهه مصهرف اقهلام یمها استخراج یمغذیزمغذی و درشت رمحتوای دریافت 

طراحی  ی چنین اطلاعاتی از طریقآورجمعی گردد؛ در عمل آورجمعهای مختلف ه بلندمدت و سالکالایی برای یك دور

در  ههاآنکننهد و حافظهه تهاریخی یممصهرف  تعداد اقلام زیادی را کنندگانمصرفیر نیست؛ چرا که پذامکانپرسشنامه 

اسهت؛ در ادبیهات و  اشتباه و خطا بسیار زیهادی مختلف پائین است؛ لذا احتمال هاسالیات مصرف کالاها در جزئرابطه با 

رسمی آماری کشورها تحهت عنهوان هزینهه درآمهد  مطالعات امنیت غذایی برای غلبه بر این مشکل از اطلاعاتی که منابع

گیرنهد. یماین اطلاعات بسیار جامع هستند و کلیه اقلام مصهرفی را در بهر  ؛شودمیکنند، استفاده یمی و منتشر آورجمع

این مبنا در مطالعه حاضر نیز از این اطلاعات استفاده شده است؛ از سهوی دیگهر در مطالعهات مختلهف جههت بررسهی بر 

کهل ی هزینههالگوی مصرف غذایی خانوارها و نحوه تغییرات آن در طول زمان از معیار نسبت هزینهه اقهلام خهوراکی بهه 

در ایهران بهه علهت شهرای   ههایخوراک ن حال شاخص هزینههاستفاده شده است؛ با ای خانوارهای یدنیآشامها و یخوراک

باعث شده که این معیار نتواند الگوی مصهرف غهذا و  مسئلهتغییرات قیمتی قرار دارد؛ لذا این  تأثیرتورمی به شدت تحت 
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بهه جهای  غهذا مصرف الگوی برآورد و بنابراین در مطالعه حاضر برای محاسبه؛ تغییرات آن را به طور واقعی منعکس نماید

ها یدنیآشهامهها و یخوراکمجمهوع  کهالری بهه کالا کالری ها، از شاخص سه یدنیآشامها و یخوراکمعیار سه  از هزینه 

گر این حقیقت است که یك کالا در یك بازه زمانی مشخص چند درصد از کالری مهورد یانباستفاده شده است. این معیار 

کالا در سبد غذایی فرد به چه میزان بوده است. ضمن آن که بررسی رونهد تغییهر  کرده و سه  و جایگاه تأمیننیاز فرد را 

ها در طول زمان نحوه تغییر و جایگزینی کالاها که همان الگهوی یدنیآشامها و سه  کالری کالا از مجموع کالری خوراکی

 ی مرکز آمار ایران اقهلامبندبقهبر اساس ط سازد. برای محاسبه این شاخص در گام اولیممصرفی کالاها است را مشخص 

( 9( حبوبهات، )7آن، ) ههایفرآورده و غلات ( نان،1در یازده گروه شامل ) خانوارها خوراکی هایهزینه در موجود مصرفی

 لبنیهات ( شیر،2، )(میگو و ماهی سفید، قرمز، شامل) ( گوشت1، )(حیوانی و گیاهی) ها( چربی6ها، )شیرینی و شکر قند،

 و قههوه ( چای،11خوراکی و ) هایترکیب سایر و چاشنی ( ادویه،11) ( خشکبار،9ها، )( میوه8ها، )( سبزی2غ، )مرتخ  و

ای تشکیل گردید تا با استفاده از آن میزان کهالری تغذیه عملکرد ؛ در گام دوم ماتریس1بندی شدندها گروهنوشیدنی سایر

آمده  دست به ماتریس دوضرب حاصل ای ازتغذیه ود. ماتریس عملکردی مختلف محاسبه شهاسالکالایی برای  هایگروه

 میههزان شههامل دوم مههاتریس و سهال یهك طهول در مختلهف یی کالاییاهگروه مصرف شامل مقادیر اول ماتریس. است

 طهر  در ایران مرکهز آمار غهذایی اقهلام را اول ماتریس سطرهایاست.  خوراکی ماده کیلوگرم یك هر از کهالری دریافتی

مصههرف  مقهادیر از مهاتریس ایهن یهاسهتون و داده تشهکیل کهالایی هایگروهخانوار استان تهران برای  درآمد – هزینه

 )انههرژی( غههذایی ارزش از دوم مههاتریس سهطر همچنین. شهده است تشهکیل خانوارها توس  مختلف کالایی هایگروه

در گام سوم بها . دهندیمنشهان  کیلهوگرم در را آمار مرکز کالایی هایگروه از انرژی میزان آن یهاستونو  شهده تشهکیل

 ههاگروهکهل  کهالری بهه کهالایی ههایگروه کهالری خانوارههای استان تهران، سهه  ایتغذیه عملکهرد مهاتریس محاسبه

ررسی قهرار خواههد گرفهت. بها بر اساس آن تغییرات ایجاد شده در الگوی غذای خانوارهای استان تهران مورد ب محاسبه و

 ( ارائه کرد: 1رابطه ) صورتبهتوان را میمحتوای غذایی فرض یك تابع خطی، معادله 

(1) 

 
مقهدار کهالای  ام اسهت و hجهذب شهده توسه  اعضهای خهانوار( انهرژیغهذایی ) ارزشسطح  (،1در رابطه )

ام اسهت. بها تقسهی  ایهن مهاتریس بهر jمحتوای غذایی کالای خهوراکی  ام و h ام مصرف شده توس  خانوارjخوراکی 

 هاییههدرا از هرکدام تقسی  شود. ضمن آن که بامیانگین تعداد اعضای خانوار در استان، ماتریس نفر در سال محاسبه می

                                           
( وزارت ERSگروه متغیر است؛ به عنوان مثهال خهدمات تحقیقهات اقتصهادی ) 16تا  2بندی کالاها متفاوت و بعضاً بین های مختلف جهانی گروهدر گزارش -1

ههای دهد که هر چه بتوان تعداد گرو هکند. با این حال بررسی ادبیات موضوع نشان میگروه کالایی استفاده می 2های خود تنها از کشاورزی آمریکا در گزارش

تری از الگوی غذایی خانوارها و نحوه تغییر آن در طول زمان ارائه داد. بهر ایهن اسهاس در مطالعهه حاضهر تر و دقیقتوان اطلاعات بیشمی کالایی را افزایش داد،

 اند.گروه تقسی  شده 11( است، به COICOPبندی ارائه شده توس  مرکز آمار ایران که مبنای آن مصرف افراد بر اساس هدف مصرف )کالاها بر اساس تقسی 
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آیهد یم دسهت بهه روز طهول در خهوراکی لهفمهواد مخت از دریهافتی )انرژی( محتوای غذایی ، سرانه921 بر ماتریس این

(Hosseini et al., 7112نکته مه  که در برآورد ماتریس .) ای باید به آن توجهه نمهود سهن اعضهای خهانوار یهتغذ عملکرد

شود که مقدار مصرف هر فرد با توجه به سهن او متفهاوت باشهد. است. سن اعضا مختلف متفاوت است و این امر باعث می

استفاده نمهود. بهدین ترتیهب کهه از Dercon & Krishnan (1998 )توان از روش پیشنهادی ر این مسئله میبرای غلبه ب

( ارائه شده اسهت بهه عنهوان بعهد خهانوار اسهتفاده کهرد. 1معیار معادل فرد بالغ برای هر خانوار به صورتی که در جدول )

سال قرار دارند، در صهورتی کهه مهرد  11-17ه در گروه مثال افرادی ک طوربهدهد می جدول نشانکه اطلاعات  طورهمان

شهوند. بهدین یك فرد بالغ در نظر گرفتهه می 28/1یك فرد بالغ و در صورتی که زن باشند به اندازه  88/1باشند به اندازه 

دریافهت  ورمنظبههی و اندازه دقیق بعد خانوار بر اسهاس یهك فهرد بهالغ بندگروهترتیب افراد خانوار بر اساس گروه سنی، 

 شود.محتوای غذایی محاسبه می
 محتوای غذایی جذب منظوربه بالغ فرد از یسهم عنوان به مختلف یهاسن با خانواده یاعضا یسازمعادل -(1) جدول

 زن مرد گروه سنی

1-1 99/1 99/1 

7-1 62/1 62/1 

9-7 16/1 16/1 

1-9 27/1 27/1 

2-1 26/1 21/1 

11-2 86/1 87/1 

17-11 88/1 28/1 

16-17 92/1 86/1 

12-16 12/1 82/1 

18-12 16/1 82/1 

91-18 16/1 8/1 

21-91 1 87/1 

 26/1 86/1 21بالاتر از 

  Dercon & Krishnan, 1998 :مأخذ

ها و مغذیتوان میزان درشتی( علاوه بر میزان کالری مواد غذایی، م1ای و رابطه )تغذیه با استفاده از ماتریس عملکرد

 یرخهوراکیغ یههابخشها را نیز محاسبه نمود. لازم به ذکر است که در محاسبات مربوط به  امنیت غذایی باید ریزمغذی

ی ههابخشاقهلام مختلهف غهذایی را بهرای  مغهذی ی خوراکی آن جدا کرد و سپس میزان مهوادهابخشغذایی را از  اقلام

 غهذایی مهواد از خانوار محاسبه کرد. این جداسازی از آن جا اهمیهت دارد کهه برخهی برای هرکیلوگرم  برحسبخوراکی، 

ههایی یوهمدارای اسهتخوان و  گوشهت مانند غذایی برخی از اقلام اما هستند، خوراکی درصد 111 شکر یا شیر برنج، مانند
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تعهدیل  شود. ضریبیماستفاده  1یب تعدیلاز ضر معمولاًپوست هستند. برای این جداسازی  دارای گردو و هلو موز، چون

 111 چنان چه کل ماده غذایی خهوراکی باشهد ایهن ضهریب درصد متغیر است. 111تا  1بین  غذایی ماده با توجه به نوع

مثهال بهرای گردویهی کهه  عنوانبههیابد؛ یمکاسته شود این ضریب کاهش  است؛ هر چه از درصد خوراکی بودن محصول

 غهذایی از ماده درصد 22 که است معنی این به درصد 22 خوراکی ضریب درصد است. 22 ین ضریبدارای پوسته است، ا

در مطالعه حاضر با استفاده از رابطهه  شدهارائهاست. با توجه به توضیحات  باقیمانده غیرخوراکی درصد 76 و است خوراکی

 :اکی آن حذف شده استی خورهاقسمتاز  ی غیرخوراکی آنهاقسمتی و سازخالص( مواد غذایی 7)
 

(7)  
 یا

 

گر کیلهوگرم از یهانب ام اسهت و hام مصهرفی توسه  خهانوار jکیلوگرم از ماده غذایی  (، 7در رابطه )

 بهه ترتیهب درصهد و ام است. ضهمن آن کهه hام مصرفی توس  خانوار  jقسمت خوراکی ماده غذایی 

با اتخاذ این رویکرد و (. در مطالعه حاضر Moltedo et al., 7116) دهندیم نشان ام راj غذایی غیرخوراکی و  خوراکی ماده

با استفاده از ضرایب ضایعات محاسبه شده توس  انستیتو تغذیه ایران، محاسبات محتوای غذایی تعهدیل و ضهایعات مهواد 

وار که قابلیت مصرف ندارند، از مقدار کالای مصرفی کسر و خالص محتوای غذایی مواد غذایی غذایی مصرفی در سطح خان

ای لحاظ شده است. بها حهذف میهزان ضهایعات و محاسهبه مصرفی خانوار استخراج و در محاسبات ماتریس عملکرد تغذیه

خانوارهای ساکن استان تهران از  ذاییغ امنیت ای خانوارههای ساکن استان تهران، برای محاسبهمهاتریس عملکهرد تغذیه

 ییغهذا رژیه  مختلهف یهك یهاجنبهه (استفاده شد؛ این شاخص بهرMAR) 7مغذی مواد کفایت نسبت شاخص میانگین

 مطابق با استانداردها مغذی ماده شهده مقادیرتوصیه به مشخص نسبت دریافت و اعتهدال کفایهت، تنهوع، جملهه از سهال 

 ( محاسبه نمود: 9توان با استفاده از رابطه )را می (MARمغذی ) مواد کفایت نسبت یانگینکند. شاخص میم دلالت

(9) 
 

باشد؛ های دریافتی فرد به حداقل مورد نیاز روزانه میذیمغها و درشت گر نسبت ریزمغذیبیان (، 9در رابطه )

دهد. لازم به ذکر است کهه مهواد مغهذی کهه در مطالعهه می ها را نشانذیمغها و درشت تعداد ریزمغذی Nضمن آن که 

امتیهاز  مجمهوع و آههن هسهتند. بها تقسهی  C اند شامل پروتئین، کربوهیدرات، کلسی ، ویتامینحاضر مدنظر قرار گرفته

آیهد. می ا به دستافراد خانواره یك از هر برای مغذی میانگین نسبت کفایت مواد تعداد مواد مغذی، ( بر) هانسبت

                                           
1 - Refuse Factor  

7 - Mean Adequacy Ratio 
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دارد؛ اگر عدد ایهن شهاخص برابهر بها صهفر باشهد  1و  1مقداری بین  (MARمغذی ) مواد کفایت نسبت شاخص میانگین

گر عدم وجود ناامنی و امنیت غذایی کامهل باشد نشان 1گر ناامنی غذایی کامل است و چنان چه عدد شاخص برابر با یانب

 پیمهایش طریهق ههای مهورد نیهاز در ایهن مطالعهه ازبه ذکر است که اطلاعات و داده(. لازم Tavakoli et al, 7112است )

آوری شده است. در ایهن رابطهه اطلاعهات خهام هزینهه و درآمهد المللی جمعبین و داخلی نهادهای و هاسازمان از اسنادی

رژی مواد غذایی مصرفی خهانوار و ( و کدهای شناسایی خانوارهای استان تهران از مرکز آمار ایران و محتوای ان92-1981)

ای و صنایع غهذایی یهتغذهای مورد نیاز بدن از انستیتو تحقیقات یمغذها و درشت یزمغذیرنیز اطلاعات مربوط به مقدار 

 آوری گردید.( جمعWHO) 1ایران و سازمان بهداشت جهانی

 نتایج و بحث
 بهرای هایدنیآشهامهها و یخوراکمجمهوع گهروه  الریکه از کالایی تحهت بررسهی را یازده گروه کالری سه ( 1) شکل

دهد. بر اساس اطلاعات ارائه شده در ایهن شهکل در نشان می 1981-92 یهاسال طی تهران شهرستان خانوارهای ساکن

درصد کالری از حبوبهات،  7آن،  هایفرآورده و غلات درصد کالری یك فرد بالغ در این شهرستان از نان، 69، 1992سال 

درصهد کهالری از  9/8، (حیهوانی و گیهاهی) ههادرصهد کهالری از چربی 2/17ها، شیرینی و شکر درصد کالری از قند، 2/1

 1هها، درصد کالری از سبزی 7/1مرغ، تخ  و لبنیات درصد کالری از شیر، 7/9، (میگو و ماهی سفید، قرمز، شامل) گوشت

خهوراکی و  ههایترکیب سهایر و چاشنی درصد کالری از ادویه، 6/1درصد کالری از خشکبار،  6/1ها، درصد کالری از میوه

گر آن اسهت کهه الگهوی یانبها تأمین شده است. این موضوع نوشیدنی سایر و قهوه درصد کالری از چای، 12/1در نهایت 

 11ی حهدود غذایی فعلی خانوارها در شهرستان تهران به طور عمده شامل انواع غلات است و این گروه کهالایی بهه تنههای

( 1وجهود همچنهان کهه از شهکل )یهن ا بهاکنهد. یم تأمیندرصد انرژی مورد نیاز روزانه یك فرد بالغ را در این شهرستان 

ههای گذشهته دهههمشخص است، الگوی مصرف غذای ساکنان شهرستان تهران در طول زمان دستخوش تغییر شده و در 

هر فرد ساکن شهرستان تهران بهه طهور متوسه   1981ایه نتایج در سال متفاوت از الگوی فعلی بوده است؛ بر پ این الگو

 و شهکر درصد کالری را از قند، 8/9درصد کالری را از حبوبات،  2/1آن،  هایفرآورده و غلات درصد کالری را از نان، 2/91

 و ماهی سفید، قرمز، شامل) درصد کالری را از گوشت 9/9، (حیوانی و گیاهی) هادرصد کالری را از چربی 2/8ها، شیرینی

هها، درصد کهالری را از میوه 8/76ها، درصد کالری را از سبزی 6/9مرغ، تخ  و لبنیات درصد کالری را از شیر، 9/9، (میگو

درصد  111/1خوراکی و در نهایت  هایترکیب سایر و چاشنی درصد کالری را از ادویه، 1/7ی را از خشکبار، درصد کالر 1

بهه عبهارت دیگهر در الگهوی غهذایی ؛ اسهت نمهودهمیها تهأمین نوشهیدنی سهایر و قهوه یاز خود را از چای،کالری مورد ن

هها، کهرده و میوهیمدرصد انرژی مورد نیاز روزانه فرد را تهأمین  91، غلات تنها حدود 1981خانوارهای تهرانی طی سال 

کردنهد. یمرا در تأمین انرژی مورد نیاز روزانه فهرد ایفها  یترپررنگمرغ نقش تخ  و لبنیات و شیر، ها، انواع گوشتسبزی

                                           
1 World Health Organization 

https://www.who.int/
https://www.who.int/
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گویای این واقعیت اسهت کهه در گهذر زمهان گهرایش  1981مقایسه الگوی فعلی خانوارهای تهرانی با الگوی مصرف سال 

 و شهکر درصهد(، قنهد، 7بهه  2/1از حبوبهات )درصهد(،  69بهه  2/91از آن ) هایفرآورده و غلات خانوارها به مصرف نان،

 سهایر و قههوه چهای، درصد( و 6/1 به 1درصد(، خشکبار )از  2/17به  2/8از ها )درصد(، چربی 2/1به  8/9از ) هاشیرینی

هها میهوه درصهد(، 7/1به  6/9ها )از یسبزدرصد( افزایش یافته و در مقابل میزان مصرف  12/1به  111/1ها )از نوشیدنی

درصد( کاهش یافتهه اسهت. ضهمن آن  6/1به  1/7خوراکی )از  هایترکیب سایر و چاشنی ادویه، درصد( و 1به  8/76از )

بهوده و بهه خصهو  مصهرف  پهر نوسهانبسیار  1981-92 یهامرغ نیز طی سالتخ  و لبنیات شیر، که مصرف گوشت و

افهزایش  روندی کاهشی یافته است. در رابطه با نتایج به دست آمده باید اذعان نمهود کهه اگهر چهه 1988گوشت از سال 

نکتهه مثبتهی اسهت کهه  1981-92مصرف حبوبات و خشکبار در سبد مصرفی خانوارههای شهرسهتان تههران طهی دوره 

گر حرکت خانوارها به سمت الگوی غذایی سال  و مطلوب باشد، با این وجود کهاهش نسهبی مصهرف میهوه و یانب تواندمی

 سهایر و قههوه چای، ها وها، چربیشیرینی و شکر لات، قند،و نیز افزایش نسبی مصرف غ مرغتخ  و لبنیات سبزی و شیر،

بهه عبهارت ؛ برای حفظ سلامتی مردم شهرسهتان تههران باشهد کنندهنگرانموضوعی  تواندمی آماده غذاهای ها ونوشیدنی

بهرای روند که فق  سیری شهکمی یمخانوارهای تهرانی به سمت الگوی غذایی  دیگر در صورت تداوم الگوی فعلی تغذیه،

های مهورد نیهاز بهدن را ها و ریزمغذییمغذشود و خانوارها درشت ینمتأمین  هاآنبه دنبال دارد؛ اما سیری سلولی  هاآن

 کنند. ینمبه اندازه کافی دریافت 
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 نشهان 1981 - 92 هایسهال شهرسهتان تههران طهی در را بالغ یك فرد روزانه دریافتی کالری متوس  (7) شکل

 انرژی دریافتی ها متوس ، در بقیه سال1989طور که از اطلاعات شکل فوق مشخص است به جز سال همان. دهدمی

این یافتهه نشهان  بوده است؛ کالری( بیشتر 7611نیاز ) مورد حداقل انرژی در شهرستان تهران از بالغ یك فرد روزانه

 وضهعیت دهد که ساکنان شهرستان تهران طی دوره مورد بررسی به طور نسبی از نظهر سهطح دریافهت انهرژی درمی

وت قابهل توجهه سهطح انهرژی دریهافتی نکته حائز اهمیتی که از شکل قابل مشاهده است تفها .اندداشته قرار مناسبی

است؛ در دوره اول یك فهرد بهالغ سهاکن شهرسهتان تههران بهه طهور  1989-92و  1981-88خانوارها طی دو دوره 

کرده کهه ایهن مقهدار در دوره دوم بهه زیهر کیلوکالری انرژی از مصرف مواد غذایی دریافت می 9111متوس  بیش از 

 9962از معهادل  ساکنان شهرستان تههران دریافتی انرژی ر اساس نتایج سطحکیلوکالری کاهش یافته است. ب 9111

کاهش یافت و سپس با شهیبی ملایه  و البتهه فهراز و  1989یلوکالری در سال ک 7791به  1981کیلوکالری در سال 

بعهد  رسد که دلیل اصلی شکست ایجاد شهدهبه نظر می .رسید 1992کیلوکالری در سال  7198های فراوان به یبنش

 بها تههرانشههر کلانبهه خصهو  در  را زنهدگی هایباشد که هزینهه هااز دوره اول مربوط به قانون هدفمندی یارانه

 و کهرد رشهد کمتهری بسیار نسبت با درآمد و دستمزد میزان افزایش، این کنار در ساخت؛ مواجه توجهیقابل افزایش

اطلاعهات . شد جامعه پایین و متوس  به خصو  طبقه خرید قدرت کاهش موجب هزینه و درآمد میان عمیق شکاف

 61بهیش از به  هایهای بعد از هدفمندی میانگین سه  مخارج گروه خوراکسالدهد که در مرکز آمار ایران نشان می

هها هها و آشهامیدنییخوراکباعث شد تا خانوارها ضمن کهاهش مصهرف انهواع  مسئلهرسید؛ این درصد مخارج خانوار 

توجهی ها بهه طهور قابهلآنرفاه نیز شوند و سطح برای این گروه کالایی خود بیشتری از درآمد سه  رف مجبور به ص

 کاهش یابد.

 
 1831-79 هایسال یط تهران شهرستان در بالغ فرد کی روزانه دریافتی انرژی متوسط -(2شکل )

 (.روز/نفر/یلوکالریک)

 نشهان 1981 - 92 هایسهال شهرستان تهران طهی در را لغبا یك فرد روزانه دریافتی پروتئین متوس  (9) شکل

 روزانهه پهروتئین دریهافتی طور که از اطلاعات شکل مشخص است طی کل دوره مورد بررسی، متوس همان. دهدمی
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دههد ایهن یافتهه نشهان می بوده است؛ گرم( بیشتر 21نیاز ) مورد حداقل پروتئین در شهرستان تهران از بالغ یك فرد

 قهرار مناسهبی وضهعیت هرستان تهران در دوره مورد بررسهی همهواره از نظهر سهطح دریافهت پهروتئین درساکنان ش

ا طی دو نکته حائز اهمیتی که از شکل قابل مشاهده است تفاوت قابل توجه سطح پروتئین دریافتی خانواره .اندداشته

 178است؛ در دوره اول یك فرد بالغ ساکن شهرستان تهران بهه طهور متوسه  روزانهه  1989-92و  1981-88دوره 

کرده که ایهن مقهدار در دوره گرم یعنی نزدیك به دو برابر حداقل موردنیاز، پروتئین از مصرف مواد غذایی دریافت می

 117از معهادل  سهاکنان شهرسهتان تههران دریافتی پروتئین گرم کاهش یافته است. بر اساس نتایج سطح 88دوم به 

های فهراوان کاهش یافت و سپس با شیبی ملای  و البته فراز و نشهیب 1991گرم در سال  21به  1981گرم در سال 

در رابطه با نتهایج بهه دسهت  .ای مورد نیاز بدن استرسید که هنوز بیشتر از سطح آستانه 1992گرم در سال  91به 

 افهزایش تهران باشهر کلانرا در  زندگی هایهای اخیر، هزینهتورم در سال نرخ بالای باید اذعان نمود که، شتاب آمده

که  لبنی خانوارها هایفرآورده و مرغتخ  ماهی، و قرمز ساخت و سبب شد تا سطح مصرف گوشت مواجه توجهیقابل

تر از یمهتقن شهرسهتان تههران مصهرف سهایر اقهلام ارزان با این وجود ساکنا سرشار از پروتئین هستند کاهش یابد؛

بهه نظهر  .گوشت ماکیان و حبوبات را که از دیگر منابع مه  و ارزان قیمت تأمین پروتئین هستند افزایش دادندجمله 

رسد که این مسئله سبب شده تا خانوارهای ساکن در شهرستان تهران همچنان قادر باشند حداقل پروتئین مهورد می

 ز روزانه خود را تأمین نمایند. نیا

A.  
 (.روز/نفر/گرم) 1831-79 هایسال یط تهران شهرستان در بالغ فرد کی روزانه یدریافت نیپروتئ متوسط -(8) شکل
 1981 - 92 هایسهال شهرسهتان تههران طهی در را بالغ یك فرد روزانه کربوهیدرات دریافتی متوس  (6) شکل

کربوهیهدرات  طلاعات شکل مشهخص اسهت طهی کهل دوره مهورد بررسهی، متوسه طور که از اهمان. دهدمی نشان

 او بهوده اسهت؛ گرم( 191نیاز روزانه ) در شهرستان تهران نزدیك به سه برابر کربوهیدرات مورد بالغ یك فرد دریافتی

وت تفها 1989-92و  1981-88سطح کربوهیهدرات دریهافتی خانوارهها طهی دو دوره  کهنکته حائز اهمیت آن است 

ها کهه مصهرف ها و درشت مغذیدهد؛ به عبارت دیگر برخلاف سطح دریافت سایر ریزمغذیتوجهی را نشان نمیقابل
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کاهش چشمگیری داشته است، کربوهیهدرات  81نسبت به دهه  91ها در میان ساکنان شهرستان تهران طی دهه آن

 دریهافتی یهدراتکربوه اشته است. بر اساس نتایج سهطحروند افزایشی د دریافتی خانوارها اگر چه با نوسان فراوان، اما

افزایش یافته که نزدیهك  1992گرم در سال  999به  1981گرم در سال  962از معادل  خانوارها در شهرستان تهران

( نشان داده 6که در شکل ) گونههماندر این رابطه باید اذعان نمود،  .ای مورد نیاز بدن استبه سه برابر سطح آستانه

تهران، سهبب شهر کلاندر  زندگی هایهای اخیر و به تبع آن افزایش هزینهتورم در سال نرخ بالای شتاب شده است،

ها، لبنیهات و گوشهت شهده و لهذا گهرایش خانوارهها را بهه یمت تأمین انرژی از قبیل میوهقگرانکاهش مصرف منابع 

شهیرینی و غهلات  و شهکر قنهد، ازجملههت بهالایی دارنهد تأمین انرژی که کربوهیدرا ارزانجایگزینی منابع به نسبت 

 911شاخص قیمهت لبنیهات  1981-92ی هاسالدهد که طی یمافزایش داده است. اطلاعات مرکز آمار ایران نشان 

درصد افزایش داشته اسهت؛ ایهن  1191درصد و انواع گوشت  7111درصد، سبزیجات  1191درصد، میوه و خشکبار 

افهزایش یافتهه  درصهد 211ین دوره شاخص قیمت قند و شکر و غلات و نان تنها نزدیهك بهه در حالی است که طی ا

 است. 

 
 (.روز/نفر/گرم) 1831-79 هایسال یط تهران شهرستان در بالغ فرد کی روزانه یدریافت کربوهیدرات متوسط -(4شکل )

 نشهان 1981 -92 هایسهال شهرسهتان تههران طهی در را بالغ دیك فر روزانه دریافتی کلسی  متوس  (1) شکل

یهك  روزانهه کلسی  دریافتی طور که از اطلاعات شکل مشخص است در کل دوره مورد بررسی متوس همان. دهدمی

دههد این یافته نشهان می بوده است؛ گرم( کمترمیلی 1111نیاز ) مورد حداقل کلسی  در شهرستان تهران از بالغ فرد

 بسهیار نامناسهبی وضهعیت هرستان تهران طی دوره مورد بررسی به طور نسبی از نظر سطح دریافت کلسهی  درکه ش

نکته حائز اهمیتی که از شکل قابل مشاهده است تفاوت قابل توجه سطح کلسی  دریهافتی خانوارهها  .داشته است قرار

 866شهرستان تهران به طهور متوسه   است؛ در دوره اول یك فرد بالغ ساکن 1989-92و  1981-88طی دو دوره 

گهرم کهاهش یافتهه میلهی 261کرده که این مقدار در دوره دوم به گرم کلسی  از مصرف مواد غذایی دریافت میمیلی

 198به  1981گرم در سال یلیم 898از معادل  ساکنان شهرستان تهران دریافتی کلسی  است. بر اساس نتایج سطح
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ههای طی دهه .رسید 1992گرم در سال میلی 221ش یافت و سپس با شیبی ملای   به کاه 1989گرم در سال یلیم

 درآمد میان عمیق شکاف و ساخت مواجه یتوجهقابل افزایش با تهران را در زندگی هایتورم هزینه بالای اخیر شتاب

ز آمار ایهران نشهان اطلاعات مرک .شد جامعه پایین و متوس  به خصو  در طبقه خرید قدرت کاهش موجب هزینه و

ها و حبوبات و میوه و خشکبار کهه سرشهار از کلسهی  یسبزشاخص قیمت لبنیات،  1981-89 هایسالدهد طی می

 1991-97های درصد افزایش داشهته اسهت؛ بها ایهن وجهود طهی سهال 16و  12، 12هستند به طور متوس  سالانه 

درصد افزایش یافت؛ این مسهئله  97و  61، 61به ترتیب ها و حبوبات و میوه و خشکبار یسبزشاخص قیمت لبنیات، 

خهود بیشهتری از درآمهد سه  مجبور به صرف باعث شد تا خانوارها ضمن کاهش مصرف این منابع سرشار از کلسی ، 

 نیز شوند.  هابرای این کالا

 
 (.روز/نفر/گرمیلیم)1831- 79 هایسال یط تهران ستانشهر در بالغ فرد کی روزانه یدریافت میکلس متوسط -(1شکل )

ساکن شهرستان تهران  بالغ یك فرد روزانه دریافتی Cویتامین  ( متوس 2بر اساس اطلاعات ارائه شده در شکل )

گهرم( بهوده اسهت؛ بررسهی رونهد مصهرف ایهن میلی 81نیاز ) حداقل مورد همواره بیشتر از 1981-92های طی سال

گهرم میلی 179بهه طهور متوسه  معهادل  1981دهد یك فرد بالغ در شهرستان تهران طهی سهال می ویتامین نشان

گهرم افهزایش یافتهه میلی 122بهه  1988از مصرف انواع مواد غذایی دریافت کرده که این مقدار در سال  Cویتامین 

رسهید و در ادامهه بها  1991گهرم در سهال میلهی 82است؛ سپس با کاهشی چشمگیر سطح دریافت این ویتامین بهه 

در زمینه نتیجه به دست  .افزایش یافت 1992گرم در سال میلی 117های فراوان به شیبی ملای  و البته فراز و نشیب

باید اذعان نمود این ویتامین نیز بهه طهور عمهده در  1988در سال  Cآمده و به خصو  دریافت قابل توجه ویتامین 

 حبوب میوه، سبزی، طور که در قسمت قبل نیز عنوان شد شاخص قیمت انواعهمان شود.ها یافت مییوهمها و یسبز

رسد با توجه بهه آن کهه ایهن درصد افزایش داشته است؛ لذا به نظر می 1/1تنها  1988سبزی در سال  هایفرآورده و

این سال نوعی جایگزینی بین اند، در ها داشتهیدنیو آشام هایخوراکاقلام کالایی کمترین تغییرات قیمتی را در گروه 

سبزی کهه  هایفرآورده و حبوب سبزی، اقلام مصرفی خانوار صورت پذیرفته و با افزایش گرایش به مصرف میوه، انواع

ی از ایهن ویتهامین را توجهقابهلدر این سال مقدار  اندتوانستههستند، ساکنان شهرستان تهران  Cسرشار از ویتامین 
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و  91و اوایهل دههه  81طی اواخهر دههه  تهرانشهر کلاندر  زندگی هایهزینه وجود با افزایشدریافت نمایند. با این 

از  Cمصهرف منهابع مغهذی سرشهار از ویتهامین  جامعه، پایین و متوس  به خصو  طبقه خرید مردم کاهش قدرت

ه نتیجهه آن کهاهش ها کاهش و در مقابل مصرف قند، شکر و شیرینی و غلات جایگزین شد کهها و میوهیسبزجمله 

 .باشدها میسطح دریافت این ویتامین در سایر سال

 
 1831-79 هایسال یط تهران شهرستان در بالغ فرد کی روزانه یدریافت C نیتامیو متوسط -(6شکل )

 (.روز/نفر/گرمیلیم)

 نشهان 1981 - 92 هایسهال شهرسهتان تههران طهی در را بهالغ یك فرد روزانه دریافتی آهن متوس  (2) شکل

 آههن دریهافتی ها متوسه در بقیه سهال 1989طور که از اطلاعات شکل مشخص است به غیر از سال همان. دهدمی

ایهن یافتهه نشهان  گرم( بوده اسهت؛میلی 12نیاز ) مورد حداقل آهن در شهرستان تهران بیشتر از بالغ یك فرد روزانه

 مناسهبی وضعیت در ه طور نسبی از نظر سطح دریافت آهندهد ساکنان شهرستان تهران طی دوره مورد بررسی بمی

نکته حائز اهمیتی که از شکل قابل مشاهده است تفاوت قابل توجه سطح آهن دریافتی خانوارهها طهی  .اندداشته قرار

 91است؛ در دوره اول یك فرد بالغ ساکن شهرستان تهران به طور متوسه  حهدود  1989-92و  1981-88دو دوره 

گرم کهاهش یافتهه اسهت. میلی 12کرد که این مقدار در دوره دوم به آهن از مصرف مواد غذایی دریافت میگرم میلی

گرم میلی 11به  1981گرم در سال میلی 9/91از معادل  ساکنان شهرستان تهران دریافتی آهن بر اساس نتایج سطح

گهرم در سهال میلی 2/12ههای فهراوان بهه کاهش یافت و سپس با شیبی ملای  و البته فهراز و نشهیب 1989در سال 

مربهوط بهه قهانون  (1989رسد که دلیل اصلی شکست ایجهاد شهده بعهد از دوره اول )سهال به نظر می .رسید 1992

 افهزایش بها را زنهدگی هایهزینه های بعد از اجرای این قانون،تورم در سال نرخ بالای باشد. شتاب هاهدفمندی یارانه

 شهکاف و کهرد رشهد کمتهری بسیار نسبت با درآمد و دستمزد میزان افزایش، این کنار در اخت؛س مواجه توجهیقابل

گوشهت شد و مصرف  جامعه پایین و متوس  به خصو  طبقه خرید قدرت کاهش موجب هزینه و درآمد میان عمیق

با این وجهود سهاکنان  .قرمز، غذاهای دریایی، حبوبات و انواع آجیل را که سرشار از این ریزمغذی هستند، کاهش داد

کمی بیشهتر از حهداقل مهورد نیهاز روزانهه خهود آههن  1997و  1989های سال در دوره دوم به جز شهرستان تهران
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غهذاهای دریهایی و ها اگر چه مصرف گوشهت قرمهز، ینههزدر این رابطه باید عنوان نمود با افزایش  .انددریافت نموده

یافت؛ با این وجود مصهرف اقهلام ارزان  ند، در میان خانوارهای تهرانی کاهشآهن هست منبعی غنی از که انواع آجیل

حبوبات که از دیگهر منهابع مهه  و ارزان قیمهت تهأمین آههن هسهتند، در  مصرف گوشت ماکیان وتر از جمله یمتق

تان این موضوع سبب شد خانوارهای سهاکن در ایهن شهرسه .یافتافزایش و روستایی شهرستان تهران مناطق شهری 

 همچنان قادر باشند حداقل آهن مورد نیاز روزانه خود را تأمین نمایند.  

B.  
 .  1831-79 هایسال یط تهران شهرستان در بالغ فرد کی روزانه یدریافت آهن متوسط -(9شکل )

شهرسهتان تههران طهی  ( را برای خانوارهای ساکنMARمغذی ) مواد کفایت نسبت ( شاخص میانگین8شکل )

برای  1981در سال  MARطور که از شکل مشخص است، مقدار شاخص دهد. هماننشان می 1981-92های سال

کاهش یافتهه اسهت؛ بهه عبهارت دیگهر در  86/1به  1992بوده است که این رق  در سال  97/1ساکنان تهران معادل 

های مورد نیاز بهدن خهود را تهأمین ها و درشت مغذییدرصد از حداقل ریزمغذ 97افراد به طور متوس   1981سال 

دهد کهه امنیهت غهذایی درصد کاهش یافته است. این نتیجه نشان می 86به  1992نمودند که این مقدار در سال می

کاهش یافته است. نکته حهائز اهمیهت دیگهری کهه از شهکل  1981-92های میان ساکنان شهرستان تهران طی سال

است؛ همان گونه کهه  1989-92و  1981-88طی دو دوره  MARتفاوت قابل توجه عدد شاخص قابل مشاهده است 

ها و درصد از حداقل ریزمغذی 99از شکل مشخص است در دوره اول ساکنان شهرستان تهران به طور متوس  حدود 

درصد کهاهش یافتهه  89 اند که این مقدار در دوره دوم به حدودنمودهیمهای مورد نیاز خود را دریافت درشت مغذی

اجرا گردید. ضمن  1989 باشد که در سال هارسد که دلیل اصلی این شکست قانون هدفمندی یارانهاست. به نظر می

نیز اثر قابل تهوجهی بهر سهبد  91های ابتدایی دهه های اقتصادی به خصو  در سالآن که فشارهای ناشی از تحری 

 غذایی خانوار داشته است.  
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 .1831-79 هایسال یط تهران شهرستان ساکنان ییغذا تیامن تیوضع -(3شکل )

امن غذایی، سطح بر اساس وضعیت امنیت غذایی به چهار  1992( ساکنان شهرستان تهران در سال 9در شکل )

ررسی وضعیت امنیت غذایی . باندشده یبندشدید طبقه ناامن غذایی خفیف، ناامن غذایی متوس  و ناامن غذایی

دارای امنیت غذایی  1992درصد ساکنان در سال  9/99خانوارها در این شکل گویای این واقعیت است که تنها 

 درصد جمعیت این شهرستان با درجات مختلف ناامنی غذایی مواجهند. 1/22اند و بوده

 
 .1831-79 هایسال یط تهران رستانشه در ییغذا یناامن وعیش -(7شکل )

 گیری و پیشنهادهانتیجه
در شرای  تورمی  ساخته است. مواجه افزایش در کشور با را زندگی هایینههز گذشته، دهه یك در تورم بالای شتاب

 شود و با تغییر در الگوی مصرفی خانوار ممکن است سیریالگوی غذایی خانوار دستخوش تغییرات گسترده می
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 موادغذایی و سطح مصرف نشود. با این رویکرد در این مطالعه ابتدا الگوی تأمین سلولی سیری افزایش ولی شکمی

 1981-92برای دوره زمانی  و آهن(  Cمغذی )انرژی، پروتئین، کربوهیدرات، کلسی ، ویتامین مواد انواع دریافت

 ( بررسیMARمغذی ) مواد کفایت سبتن مشخص و سپس امنیت غذایی خانوارها با استفاده از شاخص میانگین

 شده است. نتایج مطالعه حاضر نشان داد که در گذر زمان گرایش خانوارهای تهرانی به مصرف غلات، حبوبات، قند،

گوشت )گوشت قرمز و  ها افزایش یافته و در مقابل مصرف شیر،نوشیدنی ها، خشکبار وها، چربیشیرینی و شکر

خوراکی کاهش یافته است. در رابطه  هایترکیب سایر و چاشنی ادویه، و هامیوه ها،یسبزمرغ، تخ  و ماهی(، لبنیات

در ترکیب  با ایجاد تغییرات عمده رسد که خانوارهای تهرانیبا نتیجه به دست آمده باید اذعان نمود به نظر می

را تأمین نماید، اما سیری  هاآنکه سیری شکمی  اندکردهبه سمت الگوی مصرفی حرکت  کالاهای سبد مصرفی خود

های مورد نیاز بدن را به اندازه کافی دریافت ها و ریزمغذییمغذتأمین نشود و لذا خانوارها درشت  هاآنسلولی 

 درصد 71که اگر چه حدود  دهدهای گذشته کشور نشان میها و برنامهقوانین، سیاست یبررسنکنند. در این رابطه 

ها در عمل تأثیر شود، اما این یارانهیمیرمستقی  غهای مستقی  و صرف پرداخت یارانه ورکش داخلی ناخالص تولید از

های حمایتی در ایران آن است است؛ نکته حائز اهمیت در مورد سیاست نداشته درکشور غذایی امنیت ی برتوجهقابل

 که معنی این وجود دارد؛ به دوگانگی نوع یك های حمایتی دولت هستندکه در سبد کالاهایی که مشمول سیاست

 و کالری قیمت یتتثب جهت در دولت حمایتی هایسیاست از روغن و شکر و قند نان، مانند زاانرژی عمده کالاهای

 با میوه و سبزی و گوشت خصو  به دیگر کالاهای برای تقاضا و عرضه و هستند برخوردارکننده مصرف از حمایت

 سبد در کالاها این لبنیات و گوشت قیمت رفتن بالا با که این نتیجه. استفته گرشکل بازار مکانیس  از استفاده

شود با بازنگری در یماند؛ در این رابطه پیشنهاد شده جانشین زاانرژی و اینشاسته کالاهای با خانوارها غذایی

پائین حذف و یا حتی  و دارای ارزش غذایی مضر های حمایتی دولت، یارانه غذاهایکالاهای اساسی مشمول سیاست

به صورت مستقی  و  یارانه عنوان به آن از ناشی در مقابل سود هایی برای این کالاها نیز در نظر گرفته شود ویاتمال

در سبد غذایی  هاآنکه سه   هایسبز و هامیوه و لبنیات گوشت، با ارزش غذایی بالا مانند غذاهای یا غیرمستقی  به

 ، اختصا  یابد. خانوار کاهش یافته است

تر از حداقل کلسی  مورد نیاز روزانه نتایج نشان داد که در حال حاضر سطح دریافت کلسی  در تهران بسیار پائین

کنند. بر پایه نتایج ینمنیاز روزانه خود را دریافت  مورد درصد از جمعیت شهرستان حداقل کلسی  91است و حدود 

ناشی از  91های اقتصادی دهه ها و تلاط از اجرای قانون هدفمندی یارانه های بعدشتاب بالای نرخ تورم در سال

قیمت تأمین کلسی  های زندگی در استان تهران، سبب کاهش مصرف منابع گرانها و به تبع آن افزایش هزینهتحری 

 ن قیمت، مصرف نان،های کالایی جایگزین و در عین حال ارزاشده است. در این رابطه با توجه به محدود بودن گروه

شوند، در میان ساکنان استان تهران آن که به عنوان منابع غنی تأمین کلسی  شناخته نمی هایفرآورده و غلات

به  کند تأمین را بدنش نیاز مورد از کلسی  مقادیر اندکی بتواند معمولی فرد یك که آن افزایش یافته است. برای

یدرات دریافتی فرد را افزایش کربوهسطح  کربوهیدرات داشتن دلیل به که دکن مصرف غلات زیادی مقدار ناچار باید

 یك عنوانبه شود شیریمدر این رابطه پیشنهاد  .شد های دیگر خواهدیماریبو بروز  و در نتیجه سبب شیوع چاقی

سازی یغنو یا  آن مصرف و شود و تولید تبیین و تعیین هاگذاریقانون و هاگذاریسیاست در استراتژیك کالای



 

70 

 تقاضای و سرانه بالا بردن سطح مصرف گیرد. ضمن آن که برای قرار کشور اصلی هایبرنامه کلسی  جزو با محصولات

شود بخش عرضه و تقاضا همزمان مورد توجه قرار گیرند. برای رفع تنگناهای بخش عرضه یملبنیات پیشنهاد  و شیر

های مالیاتی تسری معافیتشیر،  کیفیت افزایش و هایدامدار توسعه ن،دامدارا به تسهیلات شود ارائهیمپیشنهاد 

 دام، خوراک خصو به شیرخام تولید هاینهاده از وارداتی هایتعرفه کلیه ی، حذفبخش کشاورزی به صنایع تبدیل

 شده تمام بهای تجهیزات مورد توجه قرار گیرد تا به واسطه آن و آلاتماشین و بیولوژیك مواد سموم، دامی، داروهای

 برای هدفمند منابع شود اختصا یمی حاصل از کاهش یابد. در بخش تقاضا نیز پیشنهاد هافرآوردهشیرخام و 

 کنندگانمصرفبه خصو  کنندگان مصرفلبنیات به  و شیر از غنی حمایتی غذایی هایبسته و لبنیات و شیر تأمین

نهادهای حمایتی نظیر کمیته امداد افراد تحت پوشش  و نشستگانآموزان، بیماران، بازخا  مانند نوزادان، دانش

 مورد توجه قرار گیرد.

درصد  87به  1981درصد در سال  91نتایج نشان داد در طول زمان ضریب امنیت غذایی خانوارهای استان تهران از 

ها و درشت داقل ریزمغذیدرصد ح 87است. بر پایه نتایج در حال حاضر خانوارهای تهرانی  کاهش یافته 92در سال 

ها و درصد حداقل ریزمغذی 91بیش از  81کنند، در حالی که در دهه یمهای مورد نیاز بدن خود را دریافت مغذی

های یزمغذیرها و یمغذنمودند. لذا درصد خانوارهایی که درشت یمهای مورد نیاز بدن خود را دریافت درشت مغذی

در استان افزایش یافته و آمار خانوارهای دچار  1989نند به خصو  بعد از سال کینممورد نیاز خود را دریافت 

های ناامنی غذایی خفیف، ناامن غذایی متوس  و ناامن غذایی شدید بالا رفته است. در این رابطه افزایش قیمت حامل

قیمت نفت و درآمدهای های اقتصادی، کاهش ها، وقوع تحری انرژی همگام با اجرای قانون هدفمند کردن یارانه

نفتی، عدم امکان فروش محصولات داخلی در خارج از کشور و نیز افزایش نرخ ارز سبب تورم افزایش قیمت نسبی 

های معیشتی خانوار را به طور قابل توجهی افزایش داد. در کنار این افزایش، میزان دستمزد و ینههزکالاها شد و 

و شکاف عمیق میان درآمد و هزینه موجب کاهش قدرت خرید به خصو  درآمد با نسبت بسیار کمتری رشد کرد 

با کاهش انتظارات تورمی، اتخاذ  1999طبقه متوس  و پایین جامعه شد. در این رابطه اگر چه بعد از سال 

 هایسازی رشد نقدینگی و ثبات بازار ارز، نرخ تورم کاهش یافت و در سالهایی در جهت انضباط پولی، سال سیاست

درصد رسید اما کاهش قدرت خرید واقعی  2/9به حدود  1992بعد از آن نیز تورم با شروع روند کاهشی در سال 

درآمد و ضعیف پیش روی ویژه اقشار ک دو راهکار برای افزایش قدرت خرید مردم به این راستادر خانوار جبران نشد. 

عرضه فراوان. در تقویت تولید و قیمت کالاها از طریق  دولت قرار دارد؛ نخست افزایش حقوق و دستمزد و دوم کاهش

عرضه کالاها، با تقویت تولید در چارچوب اقتصاد مقاومتی توان گفت اگر دولت توضیح راهکارهای مذکور می

ی هانظارتبا تشدید  برابر میزان فعلی افزایش دهد و از سوی دیگر چندخصو  کالاهای اساسی را در بازار به به

ها در قیمت جای کسب حداکثر سود، به سود حداقلی رضایت دهندبهرا متقاعد سازد کنندگان عرضه خودکنترلی 

 .کندیو در نتیجه با قدرت خرید مردم همخوانی پیدا م یابدیبازار کاهش م
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