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 چکیده
ارتقاء سلامت  مناسب و یك ركن اساسی در یغذای كيفيتدر واقع تضمين كننده  بهداشت مواد غذایی مقدمه:

. مطالعه حاضر با هدف بررسی آگاهی و نگرش دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی ایلام در زمينه بهداشت و است جامعه
 انجام گرفته است. 2931ی مواد غذایی در سال ایمن

نفر از دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی  943تحليلی در -این مطالعه مقطعی از نوع توصيفی مواد و روش ها:

ایلام كه به روش نمونه گيری  تصادفی طبقه ای انتخاب شدند، انجام گردید. ابزار جمع آوری اطلاعات پرسش نامه ای 
خش دربرگيرنده سوالاتی در زمينه اطلاعات فردی، آگاهی و نگرش نسبت به بهداشت و ایمنی مواد مشتمل بر سه ب

-Mannغذایی بود. اطلاعات با استفاده از آزمون های آمار توصيفی)ميانگين، ميانه و انحراف معيار( و استنباطی)

Whitney and kruskal-wallis tests به وسيله نرم افزار )SPSS vol.16 د تجزیه و تحليل قرار گرفتند.مور 

درصد(  6/77درصد( از دانشجویان دارای نگرش خوب) 5/9نتایج نشان داد كه به طور كلی) یافته های پژوهش:

درصد( متوسط و  1/26درصد( دارای آگاهی خوب، )5/21درصد( نگرشی ضعيف داشتند. در زمينه آگاهی)5/21متوسط و )
اند. نتایج نشان داد كه بين نگرش دانشجویان در رابطه با ایمنی و بهداشت مواد  درصد( دارای آگاهی ضعيف بوده 4/1)

( و P=<0.001(. هم چنين بين آگاهی)P=0.036غذایی و جنس آن ها ارتباط معنی دار آماری وجود داشت)
 ( دانشجویان و گذراندن واحد بهداشت مواد غذایی ارتباط معنی دار آماری وجود داشت.P=0.048نگرش)

پيشنهاد می شود با توجه به ارتباط بين آگاهی، بهداشت و ایمنی مواد غذایی، برنامه های  حث و نتیجه گیری:ب

آموزشی در قالب كارگاه آموزشی یا گنجاندن واحد درسی بهداشت مواد غذایی برای رشته هایی علوم پزشکی كه واحد 
 فوق را نمی گذرانند، برگزار گردد.
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 مقدمه

امروزه نقش و اهميت بهداشت مواد غذایی در 
حفظ و سلامت انسان و جلوگيری از بيماری ها بر 

 ییغذاواد مموضوع اصلی بهداشت  همگان روشن است.
بهداشت چگونگی مصرف غذا برای حفظ سلامت است. 

و ایمنی مواد غذایی به عنوان یك اصل مهم برای 
انسان به بيماری ها و نيز حفظ  ابتلایجلوگيری از 

محيط از نظر آلودگی در نظر گرفته می شود. هر ساله 
ميليون ها نفر از مردم سراسر جهان از بيماری های 

یق غذا رنج می برند. این موضوع به قابل انتقال از طر
عنوان یکی از مشکلات شایع در تمام جهان شناخته 
می شود. بيماری های قابل انتقال از طریق غذا نشانگر 
شيوع و گسترش مشکلات مربوط به بهداشت عمومی 
هم در كشورهای توسعه یافته و هم در كشورهای در 

تاثير حال توسعه می باشد. با این حال این مشکلات 
بيشتری بر سلامت و اقتصاد در كشورهای در حال 

سازمان جهانی بهداشت به بيماری های  .(2)توسعه دارد
ناشی از مواد غذایی به عنوان یکی از مهم ترین 

. در (1)مشکلات بهداشت در دنيای معاصر می نگرد
كشورهای كمتر توسعه یافته مقدار زیادی از مردم به 

چنين ذخيره سازی  ی و همعلت كمبود آگاهی بهداشت
ه غذا تحت شرایط غير بهداشتی مسموم می شوند، ب

كه شيوع بيماری های قابل انتقال از طریق غذا  طوری
هم در كشورهای توسعه یافته و هم در كشورهای در 

. اطلاعات (9)نيز در حال افزایش استحال توسعه 
 آماری نشان می دهد كه اكثر موارد بيماری های منتقله

م ها ایجاد می شود. مواد غذایی توسط ميکروارگانيس از
یادی از طغيان این بيماری ها هر ساله زندگی تعداد ز

موجب ایجاد مشکلات  افراد را به خطر انداخته و
ها می شود كه این  اجتماعی و اقتصادی برای آن

بر . (4)مسئله در كشورهای در حال توسعه شایع تر است
، 1333بهداشت در سال  اساس تخمين سازمان جهانی

ميليون نفر بر اثر بيماری های اسهالی از بين رفتند  2/1
كه بخش بزرگی از این موارد به آلودگی مواد غذایی و 

فاكتورهایی كه به  (.5)نوشيدن آب نسبت داده می شود
قابل انتقال از  یطور معمول در اپيدمی بيماری ها

اسب ی نامنزطریق غذا نقش دارند شامل ذخيره سا
غذا)دما، زمان(، آلوده شدن ابزار، تهيه غذا از منابع 

 و ناكافی بودن فردیبهداشت  پایين بودن سطح ناسالم،
. نشانه های معمول بيماری (6)پخت می باشند زمان

های قابل انتقال از طریق غذا شامل اسهال، تب، 
سردرد، استفراغ، كرامپ شکمی، خستگی شدید و گاهی 

. (7)چرک در مدفوع می باشد خون و وجود اوقات
مطابق داده های منتشر شده توسط مركز كنترل 

قابل انتقال از طریق غذا باعث  (CDC)بيماری های
بيماری جدی منجر به بستری شدن در  هزار مورد 915

مربوط به دستگاه  بيماری ميليون مورد 76بيمارستان و 
. بررسی های اپيدميولوژكی بيماری (1)شودگوارش می 

ی قابل انتقال از طریق غذا نشان داد كه رفتار ها
نيمه مصرف كنندگان مانند خوردن غذاهای خام و 

و شرایط بهداشتی ضعيف، نقش مهمی در اپيدمی  پخته
. (3)بيماری های قابل انتفال از طریق غذا دارند

درصد  53-17مطالعات انجام شده تخمين می زند كه 
ا می تواند مرتبط بيماری های قابل انتقال از طریق غذ

چنين بخشی از بيماری های قابل  به خانه باشد و هم
انتقال از طریق غذا مربوط به خوردن غذاهای خام و 

با افزایش  .(23)آماده سازی نامناسب غذا می باشد
انتقال از طریق غذا، همه دولت  شمار بيماری های قابل

های جهان تلاش گسترده ای برای بهبود ایمنی مواد 
مطالعات نشان داده است كه (. 5دهند) یی انجام میغذا

نقش بسيار موثری در بهبود  افزایش سطح آگاهی افراد
لذا هدف از این تحقيق،  .(22)وضعيت تغذیه ای دارد

بررسی سطح آگاهی و نگرش دانشجویان دانشگاه علوم 
پزشکی ایلام نسبت به بهداشت و ایمنی مواد غذایی 

 می باشد.

  مواد و روش ها

. جامعه استمطالعه حاضر یك مطالعه مقطعی 
مورد مطالعه كل دانشجویان در حال تحصيل در 

. به منظور اجرای می باشددانشگاه علوم پزشکی ایلام 
این مطالعه آمار دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی ایلام 

به تفکيك تهيه) از طریق معاونت آموزشی دانشگاه
 (ورودی و جنس دانشکده، رشته، مقطع تحصيلی، سال

و سپس با روش نمونه گيری تصادفی طبقه ای و به 
برای هر رشته  روش تخصيص متناسب، تعداد نمونه ها

تحصيلی تعيين گردید. تعداد نمونه ها با استفاده از 
 های آماری تعيين حجم نمونه با در نظر گرفتن فرمول

پروانه بانوی و همکاران... انشجویان دانشگاه علوم پزشکی ایلامبررسی آگاهی و نگرش د  
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P=0.68, α=0.05, d=0.05 تعيين نفر  943، برابر
نامه استفاده  آوری داده ها از پرسش شد. جهت جمع

شده كه جاهد و همکاران در یك مطالعه مشابه استفاده 
 سنجش محتوا اعتبار از استفاده با كه اعتبار آن نمودند

 مجدد آزمون روش از نيز پایایی تعيين برای (.2)شد

 7/3 و برای نگرش 1/3برای آگاهی  و گردید استفاده
ه بخش تنظيم گردید. نامه در س پرسش دست آمد.ه ب

 22بخش اول شامل اطلاعات دموگرافيك، بخش دوم 
سوال نگرش بود.  3سوال آگاهی و بخش سوم شامل 

نامه، مطالعه به اجرا درآمد به  بعد از تایيد روایی پرسش
این ترتيب كه با مراجعه پرسشگران به دانشکده های 
 مختلف به تعداد نمونه های اختصاص یافته پرسش

زیع شد و پس از تکميل توسط دانشجویان، جمع نامه تو
آوری گردید. شرط ورود به این مطالعه گذراندن حداقل 
یك ترم تحصيلی در دانشگاه علوم پزشکی ایلام بود و 
شرط خروج از مطالعه عدم تمایل دانشجو به 

نامه بود. تجزیه و تحليل داده ها  پاسخگویی به پرسش
آزمون های من  و SPSS vol.16با كمك نرم افزار 

 ویتنی و كروسکال واليس انجام شد.

 ی پژوهشیافته ها

نفر از دانشجویان  943ر در بين ضمطالعه حا
درصد  6/61دانشگاه علوم پزشکی ایلام انجام گرفت. 

دانشجویان از جنس مونث بوده اند. بيشترین سن 
سال بود. ميانگين سن شركت  12شركت كنندگان 

شركت كنندگان در رنج  سال بود و 41/11كنندگان 
درصد  3/57سال  قرار داشته اند.  94تا  21سنی 

چنين  دانشجویان از مقطع كارشناسی بوده اند و هم
كمترین تعداد شركت كنندگان در مقطع كاردانی بوده 

درصد(. خصوصيات دموگرافيك دانشجویان در  6/1اند)
 نشان داده شده است.  2 شماره جدول

والات آگاهی به بهداشت و پاسخ دانشجویان به س
و پاسخ  1 شماره ایمنی مواد غذایی در جدول

دانشجویان به سوالات نگرش به بهداشت و ایمنی مواد 
 نشان داده شده است.  9 شماره غذایی در جدول

( از درصد 5/9نتایج نشان داد كه به طور كلی)
( متوسط و  درصد 6/77دانشجویان دارای نگرش خوب)

شی ضعيف داشتند. در زمينه ( نگردرصد 5/21)
( درصد 1/26( دارای آگاهی خوب، )درصد 5/21آگاهی)

( دارای آگاهی ضعيف بوده اند. درصد 4/1متوسط و )
نتایج نحوه نگرش و ميزان آگاهی دانشجویان به 
بهداشت و ایمنی مواد غذایی بر حسب دانشکده ها در 

 نشان داده شده است.  4 شماره جدول
مون من ویتنی نشان داد كه بين نتایج حاصل از آز

آگاهی دانشجویان درباره ایمنی و بهداشت مواد غذایی 
و گذراندن واحد بهداشت مواد غذایی ارتباط معنی دار 

اما بين كه بين آگاهی ( P=0.000)آماری وجود دارد
دانشجویان درباره ایمنی و بهداشت مواد غذایی و 

ها رابطه معنی دار آماری وجود  ت آنيجنس
. نتایج آزمون كروسکال واليس نشان (P=0.091)ندارد

داد بين آگاهی دانشجویان درباره ایمنی و بهداشت مواد 
و رشته ( P=0.060)غذایی و مقطع تحصيلی

و دانشکده محل  (P=0.167)تحصيلی
نيز ارتباط معنی دار آماری وجود ( P=0.024)تحصيل

ت ندارد اما بيشترین نمره آگاهی را رشته های بهداش
نتایج آزمون  محيط و كمترین را رشته هوشبری داشتند.

من ویتنی نشان داد كه بين نگرش شركت كنندگان در 
آن ها  رابطه با ایمنی و بهداشت مواد غذایی و جنسيت

(P=0.036) آن  و گذراندن واحد بهداشت مواد غذایی
ارتباط معنی دار آماری وجود دارد. نتایج ( P=0.048ها)

واليس نشان داد كه بين نگرش  آزمون كروسکال
دانشجویان درباره بهداشت و ایمنی مواد غذایی و مقطع 

 (P=0.081)و رشته تحصيلی( P=0.454)تحصيلی
ارتباط معنی دار آماری وجود ندارد، اما دانشجویان رشته 
بهداشت عمومی نگرش مثبت تری به بهداشت و ایمنی 

تایج آزمون مواد غذایی نسبت به سایر رشته ها داشتند. ن
كروسکال واليس نشان داد كه بين دانشکده های 
مختلف و ميزان نگرش شركت كنندگان ارتباط معنی 

 . (P=0.062)دار آماری وجود ندارد
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 (043خصوصیات دموگرافیک دانشجویان)تعداد . 1شماره  جدول

 درصد تعداد                  متغير                   

                   
 جنس

 مذكر
 مونث

211 
121 

6/97 
6/61 

 
 سن

12> 
14-12 

14< 

76 
213 
75 

4/11 
5/55 
2/15 

 
 

 دانشکده

 پزشکی
 مامایی -پرستاری

 بهداشت
 پيراپزشکی

 دندان پزشکی

56 
33 
232 
15 
1 

5/26 
5/16 
7/13 

15 
4/1 

 
مقطع 
 تحصيلی

 كاردانی
 كارشناسی

 ارشد
 دكتری

 كارشناسی ناپيوسته

3 
237 
23 
51 
66 

6/1 
3/57 
3/1 
2/27 
4/23 

 

 

                                                                                        پاسخ شرکت کنندگان به سوالات آگاهی در مورد بهداشت و ایمنی مواد غذایی .2جدول شماره 

 سوالات درست نادرست

 تعداد درصد تعداد درصد

6/21 

3/23 

6/19 

4/9 

4/71 

3/5 

1/25 

6/65 

5/11 

4/77 

1/91 

49 

97 

13 

21 

146 

21 

55 

119 

37 

169 

291 

4/17 

2/13 

5/76 

5/36 

2/17 

1/39 

5/19 

4/94 

4/72 

6/11 

1/62 

137 

939 

163 

911 

31 

923 

114 

227 

149 

77 

131 

 .هنگام خرید یك ماده غذایی به تاریخ توليد و انقضا آن توجه می كنيم

 استفراغ می باشد. قابل انتقال از طریق غذا تب،از نشانه های بيماری های 

 درجه سانتی گراد می باشد. 2-5دمای مناسب برای نگهداری مواد غذایی در یخچال 

 بوتوليسم از طریق غذای كنسرو شده انتقال می یابند.

 برای نگهداری شيرهای استرليزه نياز به استفاده از یخچال نمی باشد.

 زود فاسد می شوند. شير و گوشت موادی هستند كه

 گوشت در حالت چرخ كرده زودتر فاسد می شود.

 سرد خانه با حرارت زیر صفر برای نگهداری قوطی كنسرو مناسب تر می باشد.

 لزج شدن سطح گوشت از علائم گوشت فاسد  باشد.

 از لحاظ بهداشتی ظروف پلاستيکی برای مواد غذایی مناسب تر می باشند.

 شود. وارد مواد غذایی می راه جوش های دست و صورت و ترشحات بينی افراد استافيلوكوک طلایی از

 

مشخص شده است كه بيشتر  9 شماره جدول در 
نسبت  متوسطیدرصد شركت كنندگان نگرش  6/77از 

به ایمنی و بهداشت مواد غذایی داشته اند. كه پاسخ 
 .ش در جدول زیر نشان داده شده استسولات نگر

آگاهی را دانشکده دندان پزشکی و بيشترین نمره 
كمترین نمره آگاهی را دانشکده پزشکی داشته اند كه 

نشان داده شده است. 4نتایج آن در جدول شماره  

 
 

پروانه بانوی و همکاران–... بررسی آگاهی و نگرش دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی ایلام  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

jim
u.

m
ed

ila
m

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-0

7-
13

 ]
 

                               4 / 8

https://sjimu.medilam.ac.ir/article-1-1740-en.html


 49شهریور ، سوم ، شمارهبیست و سهدوره   مجله علمی دانشگاه علوم پزشکی ایلام                                    

 

01 
 

 

 )درصد(پاسخ دانشجویان به سولات نگرش نسبت به بهداشت و ایمنی مواد غذایی .0 جدول شماره

 لاتاسو افقمو كاملاً موافق نظری ندارم مخالف مخالف كاملاً

9/3 

9/3 

4/4 

1/2 

4/11 

1/11 

1/9 

5/91 

3/1 

3/3 

9/3 

5/19 

3/1 

1/96 

6/97 

6/15 

4/91 

1/1 

5/9 

5 

1/12 

3/5 

1/11 

3/13 

5/96 

1/26 

1/29 

1/19 

93 

2/91 

2/17 

1/22 

4/3 

5/11 

2/3 

6/43 

1/72 

4/64 

1/21 

2/61 

5 

1/9 

6/5 

1/9 

4/94 

 می باشد.دانستن بهداشت و ایمنی مواد غذایی یك امر مهم 
 شستن دست ها با آب و صابون قبل از پختن غذا ضروری است.

 دوباره گرم كردن غذا باعث اطمينان از سلامت آن می شود.
 مده است را دور می اندازیم.آغذاهای كنسرو شده ای كه درب قوطی آن بر

 افزودنی های مواد غذایی در ایمنی مواد غذایی اهميت چندانی ندارند.

 .ا می توان در كنار غذاهای پخته شده قرار دادغذاهای خام ر

 شير پاستوریزه را می توان به مدت یك شبانه روز در دمای اتاق نگهداری كرد.

 گذاشتن نان در كيسه های بازیافت شده اشکال ندارد.

 نوشيدن شير خام خطر بالای مسموميت غذایی دارد.

 
 

 1012در سال تحصیلی  ک دانشکده هامیزان سطح نگرش و آگاهی به تفکی .4 شماره جدول

 دانشکده تعداد نگرش گاهیآ

214 

34/251 

45/217 

13/256 

34/219 

- 

36/295 

99/277 

53/273 

96/271 

63/193 

- 

56 

33 

232 

15 

1 

943 

 پزشکی

 پرستاری مامایی

 بهداشت

 پزشکیراپي

 دندان پزشکی

 كل

 

 

  و نتیجه گیری بحث

ایی در امروزه نقش و اهميت بهداشت مواد غذ
حفظ و سلامت انسان و جلوگيری از بيماری ها بر 

های گذشته  عواملی كه در سال همگان روشن است.
های بسياری را دچار بيماری های خطرناک و  انسان

ها موجب مرگ تعداد  كشنده می كرد و شيوع آن
زیادی از مردم جوامع گوناگون می شد، امروزه با ابداع 

یا به  لی منسوخ وهای صحيح بهداشتی به ك روش
اما  .(21)یافته است ميزان بسيار قابل توجهی كاهش

رغم همه توجهی كه به بهداشتی كردن مواد  علی
غذایی در دنيای امروزی می شود، هنوز مشکلات 
بسياری از نظر فساد مواد غذایی و نيز وفور و شيوع 
مسموميت های غذایی در كشورهای گوناگون وجود 

لم شرط اساسی زندگی انسان تغذیه سا. (29)دارد
الگو سازی و آموزش می تواند نقش اساسی . (24)تاس

های ناشی از مواد غذایی آلوده داشته  در كاهش بيماری
 .(25)باشد

هدف از این مطالعه بررسی آگاهی و نگرش 
دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی ایلام در زمينه 

د  نتایج نشان دا بهداشت و ایمنی مواد غذایی بود.
درصد از شركت كنندگان درباره فاسد شدن  5/19

درصد از شركت  2/61 گوشت آگاهی خوبی داشتند.
م فاسد ئكنندگان دارای نگرش خوبی نسبت به علا

در مطالعه ای كه شدن غذاهای كنسرو شده بودند. 
در یکی از دانشگاه  1323لبيب و همکاران در سال 

 53ه بيش از های كانادا انجام دادند، گزارش كردند ك
درصد دانشجویان، در مورد خوردن غذاهای خام كه 

از آگاهی كمی  را داشتنداحتمال خطر مسموميت غذایی 
 در مطالعه انجام شده توسط توكلی (.25)برخوردار بودند

( در مورد وضعيت مسموميت 1333و همکاران) 
نشان  2916تا  2911بوتوليسم در ایران طی سال های 

چون آموزش بهداشت عمومی، عدم  داد اقداماتی هم
استفاده از روش های سنتی و غير بهداشتی در عمل 
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آوری مواد غذایی و استفاده از حرارت كافی در هنگام 
مصرف، عدم استفاده از مواد لبنی غير پاستوریزه و 
كنترل و نظارت منظم مسئولين بهداشتی می توانند در 

اک موثر پيشگيری از بروز این مسموميت غذایی خطرن
. كسانی كه واحد بهداشت مواد غذایی (26)واقع گردند

را گذرانده اند از آگاهی و نگرش بالاتری نسبت به بقيه 
كه با مطالعه انجام شده  شركت كنندگان برخوردارند

و همکاران در زمينه بررسی وضعيت  آنکلس بایتوسط 
آگاهی، نگرش و عملکرد دانشجویان درباره ایمنی مواد 

در  1321و مطالعه جاهد و همکاران در سال  غذایی
زمينه بررسی و ضعيت آگاهی، نگرش دانشجویان 
دانشگاه علوم پزشکی تهران درباره بهداشت و ایمنی 

 آنکلس بای. مطالعه (2،29)خوانی دارد هممواد غذایی 
و همکاران نشان داد دانشجویانی كه واحد های درسی 

ند از آگاهی و نگرش مرتبط با مواد غذایی را گذرانيده ا
بسيار بالایی نسبت به دیگر دانشجویان برخوردارند و 

در  .(29)حتی عملکرد آن ها نيز بسيار بهتر می باشد
با  2917مطالعه ای كه توكلی و همکاران در سال 

عنوان بررسی سطح آگاهی، نگرش و عملکرد یك 
جمعيت نظامی نسبت به الگوی صحيح مصرف غذا 

ش كردند كه علی رغم قابل قبول انجام دادند گزار
بودن سطح آگاهی و بالا بودن نگرش كاركنان، 
عملکرد این جمعيت نظامی نسبت به الگوی صحيح 

این  بر مصرف غذا در حد قابل قبول نمی باشد بنا
استفاده از روش های مختلف آموزشی و در نظر گرفتن 

 یعوامل موثر بر الگوی صحيح مصرف غذا ضرور
مطالعه ای كه توسط بوویل و همکاران  در (.27است)

با عنوان بررسی آگاهی تغذیه ای و  1339در سال 
غذای تکميلی در بين سربازان تکميلی انجام شد نتایج 
 نشان داد كه ميانگين كلی نمرات آگاهی سربازان

 64ضعيف بود. اكثریت سربازان)و درصد( 1/25)5/41
ستفاده از طور غير صحيح اعتقاد داشتند كه اه درصد( ب

پروتئين موجب تامين انرژی در كوتاه مدت می شود و 
ند كه ویتامين ها موجب دها معتقد بو درصد آن 51

در مطالعه ای خلج و (. 21تامين انرژی می شوند)
 15نشان دادند كه بيش از  2915محمدی در سال 

درصد دانش آموزان از نظر آگاهی در مورد مواد غذایی 
سط بود و وضعيت عملکرد در وضعيت ضعيف و متو

درصد دانش آموزان در وضعيت خوب  9/1تغذیه ای 
نتایج نشان داد كه به طور كلی  (.23)تقرار داشته اس

درصد از شركت كنندگان دارای نگرش خوبی در  5/9
چنين  زمينه بهداشت و ایمنی مواد غذایی بوده اند و هم

درصد از شركت كنندگان دارای نگرش ضعيف  5/21
درصد از شركت كنندگان دارای آگاهی  5/12اند و بوده 

خوبی در زمينه بهداشت و ایمنی مواد غذایی بوده اند 
با  2911نيا و همکاران در سال مطالعه فهيمی كه با 

عنوان بررسی ميزان آگاهی مردم شهر قم در خصوص 
آن انجام شده  ءبهداشت مواد غذایی و راهکارهای ارتقا

م پاسخگویی به تمامی سوالات عد .(13)هم خوانی دارد
نامه ای  نامه یکی از مشکلات مطالعات پرسش پرسش

است كه در این طرح در مواردی كه پاسخگویی كامل 
صورت نگرفته بود از همان دانشکده یك نفر دیگر 

 جایگزین گردید.
مسائل بهداشتی و ایمنی  آگاهی داشتن انسان از

بسياری از مواد غذایی می تواند از مبتلا شدن به 
بيماری ها و نيز جلوگيری از آلوده شدن مواد غذایی و 

نشان داد كه حاضر  محيط جلوگيری كند. نتایج مطالعه
تفاوت قابل ملاحظه ای در آگاهی و نگرش نسبت به 
بهداشت و ایمنی مواد غذایی در بين دانشجویان وجود 

مانند  چنين بعضی از رشته های تحصيلی دارد. هم
آگاهی كمی نسبت به  ندان پزشکیدانشجویان د

این لازم  بر بهداشت و ایمنی مواد غذایی دارند. بنا
است برنامه های آموزشی در قالب كارگاه آموزشی یا 
گنجاندن واحد درسی برای رشته هایی كه واحد 

 گردد. اجرا  ،بهداشت مواد غذایی را نمی گذرانند

 سپاسگزاری

 قاتيمركز تحق یمال یها تیطرح با حما نیا
. دیانجام گرد لامیا یدانشگاه علوم پزشک ییدانشجو

مركز  نیاز ا یو سپاسگزار یقدردان تینها لهيوس نیبد
دانشگاه علوم  یو فناو قاتيو معاونت محترم تحق

 .دیآ یبه عمل م لامیا یپزشک
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Abstract  

 
Introduction: Actually, food sanitation is a 

guarantee of proper food quality and it is an 
essential pillar in health promoting of 

community. The aim of this study was to 

study of knowledge and attitude among 

Ilam University of medical sciences 

students regarding to food sanitation and 

safety on 2013. 

 

Material & method: 430 Ilam University of 

medical sciences students was determined 

in present cross-sectional study by stratified 

random sampling. Data collected through a 

questionnaire consisting of three parts 

including personal information, knowledge 

and attitudes towards food sanitation and 

safety. The data were used by SPSS16 
software and analyzed by Mann- Whitney 

and kruskalwallis tests.  
 

Findings: overall, results showed that 3.5% 

of students had good attitude, 77.6% 

moderate attitude and 18.5% poor attitude. 

In the field of knowledge 18.5 % had 

adequate knowledge, 16.2% moderate 

knowledge and 2.4% poor knowledge about 

food sanitation. Results showed that there is 

a significant relation between students '
attitudes regarding food sanitation and 

safety and their sex (p = .036), and also 

there isaa significant relation between 

knowledge (p = .000) and attitude (p = 

.048) of students and passing the food 

sanitation course. 

 

Discussion & Conclusion: It is proposed 

that according to relation between 
knowledge, food sanitation and safety, 

educational programs to be held in the form 

of workshops or incorporate food sanitation 

courses for fields of medical science that 

does not pass this course.  

 

Keywords: Knowledge ,Attitude ,Food 

safety ,Students. 
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