
 

 

Journal iranian political sociology 

Vol. 5, No.9, Azar 2022 

https://dx.doi.org/10.30510/psi.2022.339156.3396 

 

 

Abstract: 

 

Healthy eating has important welfare and financial consequences for society. Thus, it is very important that 

the field of behavioral sciences and behavior analysis conduct research on the pattern of selective behavior 

of healthy food and drink in order to develop effective interventions. The purpose of this study was to 

design a qualitative model of selective behavior of healthy food and beverage consumption in adolescents 

with emphasis on food marketing in Iran. The research method was applied-developmental in terms of 

purpose and descriptive-survey in nature with a qualitative research approach with data-based strategy. The 

statistical population included parents and adolescents. Subjects were identified by purposive sampling and 

snowball sampling, which according to the adequacy of the data, a total of 18 subjects were interviewed. 

Interviews were used to collect data. Foundation data theory approach was used to analyze the data. In 

total, 25 general categories were obtained in the form of data foundation theory in the form of a defined 

approach.  
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 چکیده

و  یمهم است که حوزه علوم رفتار اریبس ب،یترت نیجامعه دارد. به ا یبرا یمهم یو مال یرفاه یامدهایسالم پ هیتغذ

را توسعه  یانجام دهد تا بتوان مداخلات موثری در زمینه الگوی رفتار انتخابی غذا و نوشیدنی سالم قاتیرفتار، تحق لیتحل

 مواد بازاریابی بر تاکید با نوجوانان در سالم نوشیدنی و غذا مصرف انتخابی رفتار مدل کیفی طراحیهدف این تحقیق داد. 

با رویکرد پژوهش  ، توصیفی پیمایشییتتوسعه ای و از نظر ماه_کاربردی. روش تحقیق از نظر هدف، بود ایران در غذایی

با روش نمونه گیری هدفمند و  آزمودنی ها. بودند شامل والدین و نوجوانانبود. جامعه آماری  کیفی با استراتژی داده بنیاد

حبه شد. برای گردآوری داده ها از مصا آزمودنی 18گلوله برفی شناسایی شدند که با توجه به کفایت داده ها، در مجموع با 

در قالب نظریه داده استفاده شد. در مجموع مصاحبه استفاده شد. برای تجزیه و تحلیل داده ها از رویکرد تئوری داده بنیاد 

 .مقوله کلی در قالب رویکرد تعیین شده به دست امد 25بنیاد 

 مواد غذایی، آمیخته بازاریابی مواد غذایی.رفتار انتخابی، مصرف غذا و نوشیدنی، بازاریابی  :کلیدواژه
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 یرود که چاق یانتظار م نده،یآ یاست. در دهه ها یمهم و هم ضرور در نوجوانان امری ینرخ چاق شیاز افزا یریجلوگ

(. در 2011، 4)وانگ و همکاران شود یبهداشت یمراقبت ها یاقتصاد یها نهیو هز ریمرگ و م ،یماریب دیشد شیباعث افزا

تحقیقات انجام شده در کشورهای مختلف جهت بررسی و اصلاح الگوی رفتار انتخابی مصرف مواد غذایی برای کودکان 

 ییبه دنبال بهبود عادات غذا یرفته است کهانجام پذ بر مدرسه یمبتن رانهیشگیاز مداخلات پ یادیز و نوجوانان موارد

در درجه اول شامل  این مداخلات(. 2016استیک، شاو و مارتی،  ؛2015کاتز و همکاران، کودکان و نوجوانان بوده اند ) 

بوده ( اررفت رییموانع تغ لیو تحل هیهدف، تجز نیی)مثلاً تع یرفتار یو آموزش مهارتها هیاز آموزش بهداشت و تغذ یبیترک

را  هودهیاثرات ب زیمتاآنال کیبه همراه داشته است، اما  تیموفق یکودکان خردسال تا حد انیدر م ییکردهایرو نیاست. چن

بنابراین پرداختن به الگوی رفتاری نوجوانان در مضرف مواد (. 2016استیک، شاو و مارتی، نوجوانان نشان داد ) یبرا

 ه جانبه عوامل موثر بر آن و تعیین پارامترهای این الگوست.غذایی و نوشیدنی ها نیازمند بررسی هم

 رییآنها را تغ ییغذا حاتیو ترج یدوران کودک یشوند که اشتها یم یو روان یکیولوژیزیف راتیینوجوانان دستخوش تغ 

 جهیدرآمد قابل تصرف و در نت شیو افزا دیجد یها یآزاد نیهمچن ی(. نوجوان2014نیکلاوس و همکاران، دهد ) یم

 یها هینظر دهعم تیمحدود ن،یرا به همراه دارد. بنابرا دیخر یوعده ها انیمانند م یشخص یبر انتخاب ها شتریکنترل ب

 یم جادینوجوانان ا ییغذا حاتیدر ترج یدرون راتییاست که تغ ییآنها در ارائه راهبردها یناتوان ،یدر علوم رفتار یفعل

 .کند

 یکاربرد یها نهیرفتار منتشر شده است که از محققان و پزشکان خواسته شده است تا زم لیتحل نهیدر زم یمقالات متعدد

)کریتفیلد، کولینز و نورمند، گسترش دامنه علم ما کشف کنند ای یشغل یبالا، فرصت ها یاجتماع ازین لیرا به دل یدیجد

 یسالم با مسائل اجتماع هیسالم است. تغذ هیآن در رابطه با تغذ قیاز مصاد یکی(. 2011؛ بوستو، 2013کوهن، ؛ 2001

گزارش داده است  راًیاخ یماریاز ب یریشگیمرتبط است. مرکز کنترل و پ یپزشک طیشرا ریو سا ابتید ،یمانند چاق یمتعدد

 یساله چاق در نظر گرفته م 19 ات 2 جوانان از ٪18.5 باًتقری و( ٪39.8متحده ) الاتیسوم بزرگسالان ا کیاز  شیکه ب

اختلالات  ،یعروق یقلب یها یماریب یبا خطرات بالا نوجوانیدوران  ی(. چاق2017و اوگدن،  ار،یکارول، فرا لز،یشوند )ه

 ،ی(. علاوه بر چاق2006 لز،یمرتبط است )دان یاجتماع یو مشکلات روان یاسکلت یها یماریب ،یویمشکلات ر ک،یمتابول

دارند )مرکز کنترل  ابتیدر حال حاضر د کشورهای توسعه یافته( در تجمعی از ٪9.4 باًینفر )تقر ونیلیم 30.3از  شیب

بر  ماًیکه مستق ییرفتارها ژهیو به و ،یبهداشت طیشرا نیواضح است که ا ب،یترت نی(. به ا2017 ،سازمان ملل متحد یماریب

 رفتار برخوردار باشند. لیحلو ت هیو تجز یجوامع علوم رفتار یبرا هیاول تیاز اهم دیبا گذارند،یم ریآنها تأث

( مقاله 1979)وولی و دیرنفورت ندارد. به عنوان مثال،  یرفتار تازگ لیتحل یمرتبط با آن برا یو رفتارها یبه چاق پرداختن

 یموضوع بحث م نیا یبرا یرفتار ی( منتشر کردند که در مورد درمان هاJABA) یرفتار کاربرد لیرا در مجله تحل یا

)موریسون و همکاران، منتشر شد 1990دهه  لیو اوا 1980در دهه  JABAدر  یادیمطالعات ز ،سالم هیتغذ یکرد. برا

؛ 1986اسنس، و استوکس،  نز،ی؛ استارک، کال1988 نت،یو؛ 1988؛ لنکستر و همکاران، 1986؛ دوبرت و همکاران، 1984

 
4 Wang et al. 
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( . از 1991و همکاران،  ،یهیل ت،یمور، واگنر، ه نت،ی؛ و1988 ن،یکرامر، واکر، مالون، و ل نت،ی؛ و1993 لان،یاستوک و م

 مرتبط انجام شده است. یمطالعات یها نهیرفتار و در زم لیتحل نهیدر زم یادیز قاتیآن زمان تاکنون تحق

از  یاریسالم در بس هیسالم محدود است. تغذ هینادرست از تغذ یو مفهوم ساز فیتعر لیبه دل قیتحق نیحال، ا نیا با

که  هاییکایآمر برای 2020–2015 ییغذا یهاشود. به عنوان مثال، دستورالعمل یم فیتوص یموارد به صورت توپوگراف

( صادر شده است، 2015متحده ) الاتیا یمتحده و وزارت کشاورز الاتیا یتوسط وزارت بهداشت و خدمات انسان

 ییدر داخل و داخل غذا تمرکز کنند. گروه ها یمقدار کالر ایو مقدار  ،یکه افراد بر تنوع، تراکم مواد مغذ کندیم هیتوص

که افراد  کنند یم هیتوص نیکنند. آنها همچن یرا حفظ م یو وزن مناسب مزمن را کاهش داده یها یماریکه خطر ابتلا به ب

 یها هیو توص ییغذا یها میحال، رژ نیرا کاهش دهند. با ا میاشباع شده و مصرف سد یها یاضافه شده، چرب یقندها

سالم داشته باشد  هیبر تغذ یدر تضاد است، که ممکن است اثرات نامطلوب فیتعر نیوجود دارد که با ا یادیز ییغذا

 یقضاوت کند که چه اقلام ایکه مشخص کند  ستین نیمقاله ا نیاما هدف ا ،مشکل ساز است نی(. اگرچه ا2014)ناگلر، 

 یاصطلاح "سالم هیتغذ"است که  نیا یجامعه رفتار یبرا شتریب یدارند. نگران یا هیتغذ تیمز گرینسبت به موارد د

و مصرف. در  دیشود، مانند رفتار خر یهم استفاده م ینوع مختلف پاسخ به جا نیاشاره به چند یاست که برا قینادق

و  هیو تجز یپاسخ مورد بررس یها نهیگز ریپاسخ گسسته مستقل از سا کیبه عنوان  زیسالم ن هیاز موارد، تغذ یاریبس

 یاز پاسخ ها یتر به عنوان مجموعه ا قیتوان به طور دق یسالم( را م هی)از جمله تغذ. خوردن ردیگ یقرار م لیتحل

نقاط  ترقیدق یمقاله به بررس نیکرد. ا یدهند، مفهوم ساز یم لیرا تشک یزمان ریبا تاخ یرفتار رهیزنج کیکه  یانتخاب

نقاط انتخاب مختلف  نیکه بر ا یپاسخ یهایژگیو و یطیعوامل مح دهند،یم لیرا تشک یرفتار رهیزنج نیکه ا یانتخاب

های پیشگیری از چاقی در که حوزه بازاریابی غذایی بخش بسیار مهمی برای فعالیت. از آنجاییپردازدیم گذارند،یم ریتأث

ژه غذای تر و در راستای آن، آگاهی از نحوه انتخاب غذا به ویباشد،  لذا انجام بازاریابی مسوولانهکودکان و نوجوانان می

تواند در بهبود سلامت تغذیه ای آنان و بکارگیری شیوه های مناسب بازاریابی و تبلیغات سالم در کودکان و نوجوانان می

دهد و تاثیرگذار باشد. بنابراین در این تحقیق تعیین عواملی که نوجوانان را به سمت مصرف غذا و نوشیدنی سالم سوق می

 گیرد.کنند ، مورد بررسی قرار میچگونه غذای سالم مصرفی خود را انتخاب میهمچنین این موضوع که آنان 

 پیشینه نظری-2

 تغذیه سالم-2-1

پاسخ  کیسالم به عنوان  هیبه تغذ کردیدر نظر گرفت. رو یانتخاب یاز پاسخ ها یتوان به عنوان مجموعه ا یخوردن را م

شوند )راسموسن، رابرتسون و  یارائه نم نهیگز کیخوردن تنها با  معمولاً افراد هنگام غذا رایمهم است ز اریانتخاب بس

 ای کند،یم دیخر یادیز یهانهیگز نیرستوران است، از ب ایفروشگاه  کیدر  یفرد ی(. به عنوان مثال، وقت2016 گز،یرودر

اشاره دارد که افراد  یا وهیبه ش" یاز سهم خود را بخورد. پاسخ انتخاب کدامچیه ای یهنگام مصرف ممکن است همه، مقدار

(. به 387، ص 1997و مازور،  شری)ف "دهند یپاسخ موجود پاسخ م یها نهیگز انیدر م ایدهند  یم صیزمان خود را تخص

 ن،ی)اپست ن«یگزیجا یهاتیو محدود هانهیارزش گز تیبه تقو"فرد،  کیزمان  صینحوه تخص ای ،یپاسخ انتخاب ژه،یو
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را  ییدرست کند، احتمالاً غذا یزیشام چه چ یبرا ردیگیم میکه تصم ی(. زمان885، ص 2007 مان،یتمپل، و ا ،یلد

 یو محتوا یآماده ساز یمانند تلاش برا یکه عوامل یداشته باشد. ، اما به شرط یطعم بهتر وا یکه برا کندیانتخاب م

از الزامات پاسخ  یموجود تابع یها نهیگز انیسالم، انتخاب از م هیتغذ ژهیتوجه به غذا خوردن، و به و با برابر باشند. یکالر

غذا و  یپول متیبه دست آوردن غذا، ق یخواهد بود. الزامات پاسخ ممکن است شامل تلاش برا یطیعوامل مح نیو همچن

 راتییتواند منجر به تغ ی( میپول متیغذا، ق ردنبه دست آو یتلاش برا یعنیپاسخ ) نهیدر مصرف باشد. هز ریتاخ

کالا )مانند غذا( با  کیکه چگونه مصرف  دهندیتقاضا نشان م یهایمنحن ،یدر پاسخ شود. در اقتصاد رفتار یمتفاوت

و همکاران،  نیپشتا؛ ا2016راسموسن و همکاران،  ؛2010 لمن،یو ه یلی)راسموسن، ر ابدییکاهش م نهیهز شیافزا

 ازین یبه دست آوردن آن تلاش کمتر یشود: اگر برا یتواند منجر به انتخاب متفاوت یم نیها همچن نهیهز شی(. افزا2007

 .کند یانتخاب م یحیترج یرا نسبت به غذا یحیکمتر ترج یفرد غذا کیباشد، 

 عوامل موثر بر تغذیه سالم-2-2

 یامدهایخاص و پ نیشیپ یوجود محرک ها ،یزشیانگ اتیگذارند عبارتند از: عمل یم ریکه بر انتخاب تأث یطیعوامل مح

هستند که بر نحوه  یخواص یدارا کنندهتیتقو کیبه عنوان  ییسالم، مواد غذا هیتغذ ی. مخصوصاً برانیپاسخ مع کی

تنوع غذا و  ،یکالر یخوش طعم بودن، محتوا ها،یذدرشت مغ یمانند محتوا گذارند،یم ریرفتار تأث صیتخص

( 2003) کلیشوند. به گفته ما یم یطبقه بند یزشیانگ اتیهر دو به عنوان عمل یریسو  تیمحروم(. 2007)اپستین، رهیغ

کننده  تیتقو ی)الف( اثربخش یلحظه ا رییاست که با تغ یطیمحرک مح طیشرا ای اتیعمل داد،یرو کی" یزشیانگ اتیعمل

دهد. رپرتوار مربوط به آن  یم رارق ریرا تحت تاث سمیارگان سم،یوقوع آن قسمت از ارگان یو )ب( فراوان دادهایرو ریسا

غذا را به  یاثربخش یزمان از زمان مصرف غذا( به طور لحظه ا یعنی) تی(. محروم192)ص  امدها«یبه عنوان پ دادهایرو

 یغذا به دنبال داشته باشد، برم تیرا که در گذشته به دنبال آن تقو یدهد، اما هر رفتار یم شیکننده افزا تیتقو کیعنوان 

 یریکه به آن س ابدی یغذا کاهش م یجستجو یو رفتارها ابدی یکننده غذا کاهش م تی. با مصرف غذا، ارزش تقوزدیانگ

 یها یژگیاز و زیمتما نی(. ا2005؛ تاپر، 1993، 1982 کل،یما؛ 2003 نگ،یو پول کل،یما ،یسرسکیاسنا ،ی)لاراو ندیگو یم

عدم  ایوجود  ب،یترت نیدهد. به ا یپاسخ خاص نشان م کیرا با توجه به  تیمحرک است که در دسترس بودن تقو زیتما

ناسالم و  ییغذا یهانهیکاهش دهد. اگر گز ای شیکننده خاص ممکن است احتمال پاسخ را افزا زیمتما یوجود محرک ها

سابقه  ساسعمل کند که بر ا زکنندهیمتما یهاغذاها ممکن است به عنوان محرک یو بو دیشوند، د دهیبوفه چ کیسالم در 

 .دهدیرا نشان م کنندهتینبودن تقو ایواکنش فرد، در دسترس بودن 

وجود  یاز نکات انتخاب رفتار یاست. به طور خاص، تعداد یپاسخ انتخاب کیاز  شیحال، غذا خوردن شامل ب نیا با

 نهیگز کی نینقاط انتخاب مختلف را ب نیاز ا ینمونه ا 11دارد که قبل از مصرف با آنها تماس گرفته شده است. شکل 

 رهیزنج کیدهد.  یم لیرا تشک یرفتار رهیزنج کیانتخاب  طاز نقا یسر نیدهد. ا یسالم نشان م نهیگز کیناسالم و 

هر رفتار جزء،  یدهند. برا یرخ م یتوال کیچند رفتار جزء است که با هم در  ایمتشکل از دو  دهیچیرفتار پ کی" یرفتار

 (.2016)میلتنبرگر، وجود دارد زیمحرک و پاسخ متما کی
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 زیمتما یهاهمه با محرک - شودیو مصرف غذا م یسازشامل انتخاب، آماده هاخاز پاس یسر نیسالم، ا هیتغذ یبرا

)پوست کردن،  هیته یاکنون برا جیهو نیا خرد،یو م ندیبیفروشگاه م کیرا در  جیهو یفرد یمربوطه. به عنوان مثال، وقت

سالم( به زبان  هیکه مردم درباره خوردن )و تغذ یمصرف در دسترس است. هنگام یپخته برا جیخرد کردن و پختن( و هو

 یسر کیپاسخ واحد است، در مقابل  کی نیا ییکه گو شودیصحبت م یابه گونه کنند،یبحث م شتریب یامحاوره

ز پاسخ ها، الزامات پاسخ و ا یا رهی. به عنوان زنجدهدیرخ م یزمان ریبا تاخ یرفتار رهیزنج کیکه در  ،یانتخاب یهاپاسخ

بر  یهر پاسخ انتخاب جهینت ن،یدر نظر گرفته شود. علاوه بر ا دیگذارد با یم ریتأث رهیهر حلقه در زنج برکه  یطیعوامل مح

دستگاه خودکار، در  کیاز  دیکه انتخاب خر یگذارد. به عنوان مثال، هنگام یم ریتأث رهیدر زنج یبعد یانتخاب یپاسخ ها

 ،یفعل یمربوط به گفتگو شتریمحدود شده است. ب ییغذا ینه هایرستوران انجام شد، اکنون گز ای ایکافه تر کیمقابل 

دهد )به عنوان مثال،  یناسالم پاسخ م یا وهیفرد به ش کیکه  یسالم اکنون محدود شده است. هنگام ییتعداد اقلام غذا

 یم رارهدف ق یبعد یانتخاب یکه در پاسخ ها یکند(، مداخلات یست فود را انتخاب مرستوران ف کیغذا خوردن در 

 رهیپاسخ را در زنج کیتنها  نیداشته باشند. به علاوه، اگر محقق یسلامت جیبر نتا یکمتر یکل ریممکن است تأث رندیگ

حفظ شود. به عنوان  ایمصرف ممکن است رخ ندهد  گر،ید یهاهدف قرار دهند )مثلاً انتخاب( بدون پرداختن به پاسخ

 یآموزش چیکم درآمد ارائه دهد، اما ه یتوسط خانواده ها جاتیسبز دیق خریتشو یبرا ییمداخله کوپن ها کیمثال، اگر 

 ایممکن است باعث کاهش مصرف و/ جاتیو طعم بد سبز هیته یارائه نشود، تلاش برا جاتیدر مورد نحوه پخت سبز

 .ردیگ قرارمورد توجه  دیبا زیغذا ن یآماده ساز ب،یترت نیناسالم به ا نیگزیشود. جا یسبز کیمنجر به انتخاب 

سالم  هیتواند بر تغذ یوجود دارد که در آن فرد م یدهد که نقاط متعدد ینشان م نیهمچن یمفهوم ساز نیحال، ا نیبا ا

از  یکه مداخلات به طور همزمان به همه پاسخ ها بپردازند. اگر خوردن به عنوان مجموعه ا ستین یازیبگذارد و ن ریتأث

احتمال  شیافزا یبرا یکرد که به نقاط انتخاب فرد یرا طراح یمداخلات نتوا یدر نظر گرفته شود، م یانتخاب یپاسخ ها

 یبا توجه به انواع مداخلات ییسالم، روندها هیتغذ اتیسالم تر اشاره کرد. در واقع، هنگام مرور ادب یها یریگ میتصم

دهد. به عنوان مثال، اگرچه مداخلات  یدر مقابل مصرف را مورد توجه قرار م یوجود دارد که انتخاب در مقابل آماده ساز

مانند دستورات در درجه اول انتخاب را هدف  نیشیمداخلات پ رند،یگ یورد استفاده قرار ممصرف م یعمدتاً برا امدیپ

و نه  یکیممکن است شامل مسائل لجست گذارندیم ریشده تأث شیکه بر انواع مداخلات آزما یدهند. عوامل یقرار م

فروشگاه  کیسالم در  یدهایخر یراملموس ب یهاکنندهتیارائه تقو یو دشوار یمال نهیهز دباشد، مانن ینسب یاثربخش

به تمام نقاط انتخاب به طور همزمان  کندیم یوجود دارد که سع یگرید یحال، مداخلات چند جزئ نی. با اییمواد غذا

ممکن است شامل  نیاز ا ییها. مثالنندک یاستفاده م امدیو پ نیشیمداخلات معمولاً از مداخلات پ نیکند. ا یدگیرس

 باشد. تیبازخورد و تقو ،یگذارهمراه با هدف یآموزش یهایاستراتژ

 چارچوب نظری و پیشینه پژوهش

را از  یفرد اقلام کیدر اندازه وعده مناسب است. اگرچه ممکن است  ژهیانتخاب شده، به و یشامل خوردن غذا مصرف

را  ییاز ماده غذا یبخش یحت ایکه تمام  ستین یمعن نیقرار دهد، اما لزوماً به ا ینیرا در س یاقلام ایفروشگاه بخرد  کی
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از حد سالم در نظر گرفته شود و  شیخاص ب یغذا کیاز حد از  شیممکن است ب نیفرد همچن کیمصرف خواهد کرد. 

 مصرف کند.

 

و مصرف  یچند پاسخ انتخاب، آماده ساز ای کیممکن است شامل  ،یزمان ریبا تاخ یرفتار رهیزنج کیبه عنوان  خوردن،

 دیکند )پاسخ انتخاب(، اما سپس با یداریفروشگاه خر کیرا از  ینیزم بیفرد ممکن است س کیباشد. به عنوان مثال، 

مکن است فرد م کی گر،ی(. از طرف دیآماده ساز ی)پاسخ ها پزدخرد کرده و ب د،ییها را قبل از مصرف بشو ینیزم بیس

را  ییشود که غذا یفرد خواسته م کینباشد. به عنوان مثال، از  یا رهیزنج یهمه انواع پاسخ ها ری، اما درگ"غذا بخورد"

 یادیز اتیادب ن،یاکه نه انتخاب کرده و نه آماده کرده است، مصرف کند، مانند شام خوردن کودک در خانه. صرف نظر از 

نقاط انتخاب  نیاز ا کیسالم در هر  هیبر تغذ یرگذاریتأث یبرا یطیعوامل مح ایالزامات پاسخ و/ میوجود دارد که بر تنظ

همان طور که گفته شد، تبلیغات و بازاریابی، یکی از عوامل مهم تأثیرگذاری بر انتخاب و قصد خرید متمرکز است. 

های مختلفی برای باشد. راهاد غذایی توسط کودکان و نوجوانان میکنندگان مواد غذایی و همچنین انتخاب مومصرف

های بازرگانی تلویزیون، اینترنت و بازاریابی و نشان دادن محصولات مختلف غذایی وجود دارد، که مهمترین آنها آگهی

 های اجتماعی است. شبکه

ی مواد غذایی یشتر تحت تأثیر تبلیغات فریبندهکودکان و نوجوانان، به دلیل ساده بودن، زودباور بودن و صادق بودن، ب

های بازرگانی هستند، چرا که در گیرند. البته باید گفت نوجوانان بیشتر در معرض قرار گرفتنِ هجوم پیامناسالم قرار می

ن قوانین های بازرگانی برای کودکان وجود دارد اما متاسفانه ایکشورهای مختلف قوانینی برای ممنوعیت و محدودیت پیام

سال را در نظر ندارند و این قشر تحت تأثیر غذاهای ناسالم و به دنبال آن مصرف این مواد غذایی  19تا  13نوجوانان بین 

 های دیگر، هستند.و افزایش وزن و بیماری

ه یکی های اجتماعی نیز بهای هوشمند، شبکهامروزه با وجود دسترسی راحت کودکان و نوجوانان به اینترنت و گوشی

ی های مورد استفادههای خود، اذعان دارد که، تکنیک( در بررسی2019دیگر از بسترهای تبلیغات، تبدیل شده است. کنت)

کنندگان با خود برند مربوطه، تأیید شدن برند و این روش، عبارتند از، تبلیغات نمایشی و ویدئویی، تعامل مستقیم مصرف

 های اجتماعیگذاری آن توسط کاربران در شبکهو اشتراک محصول مورد نظر، توسط خود کاربران

با توجه به ادبیات موجود در مورد تأثیر تبلیغات و بازاریابی مواد غذایی به رفتار انتخابی کودکان و نوجوانان باید گفت که، 

کنند و ه دنبال دارند، نمیای بر آثاری که تبلیغات موادغذایی ناسالم بها، والدین و کادر مدرسه چندان دقت و توجهدولت

 های قلبی، عروقی و دیابت در کودکان و نوجوان شده است.این باعث افزایش چاقی، بیماری

اند تا ها و محققین مختلف برآن شدهلذا اخیراً  با توجه به شیوع و افزایش بیماری در بین این قشر کم سن و سال، دولت

د را در میان قشر کودک و نوجوان کم کنند. همچنین محقق در این پژوهش به تبلیغات مواد غذایی که ارزش غذایی ندارن

های ملی و سایر بسترهای اجتماعی است، پی برده و بر آن شده است نواقصی که درتبلیغات تجاری مواد غذایی در رسانه

ن پژوهش، تبلیغات مواد تا مدلی را در جهت رفتار انتخابی درست برای کودک و نوجوان تدوین نماید، باشد که با ای

تر و کاراتر شود و از انتشار تبلیغاتی که سلامت روحی و جسمی کودک و غذایی برای بخش کودک و نوجوان، مطلوب
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پژوهش های انجام شده در زمینه رفتار مصرفی های زیر کند، جلوگیری به عمل آید. در جدولنوجوان را تهدید می

 ه شده است.نوجوانان در حوزه مواد غذایی آورد

 

 : مولفه های موثر بر رفتار انتخابی مصرف مواد غذایی1جدول

 مولفه ها منابع

-،  آل2005، 6،  تیلور، اورز و مکینا2015، 5دهاندوی،جووین

، کینگ، 2017، 8، هیلگر، لوربروک2020، 7ظهرانی، سعیدی

،  2017، 11هلپ،  2019و همکاران،  10، ویلت2007، 9مهل

 2017، 12، ووس، کار1396ابراهیمی، 

 تغذیه سالم

، 2016، 14، اسمیت، فیلدز2020، 13دیگیرولامو، اوچیتا

کولکارنی، ،  2017و همکاران ،  16،  سانتیاگو15،2017رابینسون

 ، 2019، 17مامادی

 رفتار غذایی نوجوانان

پولارد، ،  2011، 19فریمن و هیگز،  2016، 18هیگز و توماس

  2002، 20کیدکرک و 

 تغییر عادت غذایی

 عوامل اجتماعی در تغییر عادت غذایی ،  2017، 22، راتی، رادل و ورسلی2012، 21پوپکین، آدایر

سانتیگو، ،  24،2012، . مایا و هافمن2019، 23سازبو، پیکو

 ، 2017، 25زازپ

 عوامل روانشناختی در تغییر عادت غذایی
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بررسی الگوهای غذایی به روش تحلیل عاملی پرداخته اند. در این روش اقلام غذایی بر اساس درجه مطالعات متعددی به 

همبستگی که با یکدیگر دارند در یک عامل یا یک الگو قرار می گیرند؛ سپس با توجه به امتیاز هر الگوی غذایی می توان 

 .ارتباط آن را با عوامل و پیامدهای مختلف سنجید

 تحقیقروش -3

بنیادی است؛ زیرا پژوهشگر در آن با  تحقیق حاضر از نظر نوع نتیجه، تحقیقی .اجرا شده است کیفیتحقیق حاضر به روش 

همچنین، این .است  مصرفی نوجوانان استفاده از روش تئوری داده بنیاد، به دنبال ارائه مدلی جدید در عرصه رفتار 

مصاحبه های نیمه ساختار  پژوهش از نظر هدف، اکتشافی و به علت اینکه داده های مورد نیاز این پژوهش با استفاده از

 .آوری شده است، از نظر نوع داده مورد استفاده، کیفی محسوب میشودیافته جمع 

 

 

 : روش پژوهش2جدول 

استراتژی  نوع پژوهش

 پژوهش

روش 

گردآوری 

 داده ها

جامعه 

 آماری

روش نمونه 

 گیری

حجم 

 نمونه

نظریه داده  نوع داده نتیجه هدف

 بنیاد

مصاحبه 

نیمه 

 ساختاریافته

نوجوانان 

و 

 والدین

هدفمند 

قضاوتی تا 

رسیدن به 

 نقطه اشباع

 نفر 18

 کیفی بنیادی اکتشافی

 یافته ها-4

دهنده، به وسیله ی» کدگذاری باز « های تشکیلبه شناسایی مولفه 26های کیفی، با استفاده از تحلیل مضمونبرای تحلیل داده

ها، نوشتهمحقق به بررسی متن )شامل دستو » کدگذاری محوری«پرداخته شده است. در مرحله اول یا کدگذاری باز، 

 در اطلاعات پرداخته شد. 27ها، اسناد( برای تعیین و استخراج مفاهیم مکنونیادداشت

 الف( کدگذاری شرایط علی

دهنده علت به وجود های اصلی مربوط به رویکرد داده بنیاد، شرایط علی است. شرایط علی در واقع نشانیکی از بخش

-باشد. پنج کد محوری در این بخش شناسایی شد، این کدها شامل نگرانی مصرفاصلی در این رویکرد میآورنده پدیده 

 
26Thematic analysis  
27 Latent themes  
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کننده از عواقب خرید، عدم  اطمینان پیرامون راهنمایی خرید برای نوجوانان، عدم شفافیت اطلاعاتی در بازار غذا و 

 وشیدنی سالم در بین نوجوانان بوده است. نوشیدنی سالم نوجوانان، ضعف آگهی در والدین و ضعف سواد غذا و ن

 ب( کدگذاری پدیده اصلی  

دهنده پاسخی در رابطه با های اصلی مربوط به رویکرد داده بنیاد، پدیده اصلی است. پدیده اصلی نشانیکی دیگر از بخش

مفهوم اصلی در . ایجاد نمایدتواند راهبردهای کلی را در رابطه با طراحی مدل شرایط علی است و عاملی است که می

رسد بازاریابی مواد غذایی نبود استانداردهای واضح در این بخش از صنعت مواد غذایی  است. و همچنین  به نظر می

تواند کارگشایی مناسب در این وجود استانداردهای مشخص در این صنعت در جهت ارزیابی بازاریابی مواد غذایی می

گیرد که یک تعریف صحیح از اخلاق و رفتارهای اخلاقی در این بخش از استانداردها زمانی شکل میزمینه باشد. این 

-تواند به خوبی پیادهصنعت )صنعت مواد غذایی( وجود داشته باشد در غیر این صورت مفهوم بازاریابی مواد غذایی نمی

مشخص در صنعت مواد غذایی در جهت ارزیابی  وجود استانداردهای عبارت بودند از:سازی گردد. کدهای استخراج شده 

دو .بازاریابی مواد غذایی، تعریف صحیح از مفهوم اخلاق در صنعت مواد غذایی  مصرف غذا و نوشیدنی سالم در نوجوانان

کد محوری در این بخش شناسایی شد، این کدها شامل  بازاریابی اخلاق بازاریابی توصیفی و  اخلاقی بازاریابی هنجاری  

 باشد. یم

 گر   پ( کدگذاری شرایط مداخله

گر  تحت عنوان گر است. شرایط مداخلههای اصلی مربوط به رویکرد داده بنیاد، شرایط مداخلهیکی دیگر از بخش

تواند بر راهبردها و عملکرد آن در طراحی مدل تاثیرگذار باشند. در واقع سعی اصلی در رویکرد متغیرهایی هستند که می

تواند بر راهبردها اثرگذار باشند.  چهار کد محوری در این بخش شناسایی شد، این یاد شناسایی عواملی است که میداده بن

های ها و کادر فروش و همچنین  حمایت مدیران از فعالیتشناختی فروشندههای شخصیتی ، جمعیتکدها شامل ویژگی

 فتارهای اخلاقی بوده است. اخلاقی وهمچنین  سطح دانش و آگاهی فروشنده نسبت به ر

 ای   ت( کدگذاری شرایط زمینه

ای  تحت عنوان متغیرهای ای است.  شرایط زمینههای اصلی مربوط به رویکرد داده بنیاد، شرایط زمینهیکی دیگر از بخش

در رویکرد داده بنیاد تواند بر راهبردها و عملکرد آن در طراحی مدل تاثیرگذار باشند. در واقع سعی اصلی هستند که می

تواند بر راهبردها اثرگذار باشند. چهار کد محوری در این بخش شناسایی شد، این کدها شناسایی عواملی است که می

 شامل قوانین بازار،نظارت بر بازار ، روحیه اخلاقی در سازمان و ارزش های اخلاقی فروشنده ها بوده است. 

 ث( کدگذاری راهبردهای پژوهش   

های اصلی مربوط به رویکرد داده بنیاد، راهبردهای پژوهش است.  راهبردهای پژوهش تحت عنوان دیگر از بخش یکی

باشند. در واقع سعی اصلی در های اصلی میگر و پدیدهای، عوامل مداخلهمتغیرهای هستند که تحت تاثیر عوامل زمینه

ه را برای دستیابی به پیامدهای مورد نظر پژوهش مهیا گردد.  شش رویکرد داده بنیاد این است که به واسطه راهبردها زمین
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گذاری کد محوری در این بخش شناسایی شده است، این کدها شامل تصویرسازی اخلاقی برند ، ترفیع اخلاقی ، قیمت

 ت. منصفانه، مسئولیت پذیری فروشنده، افزایش رفتارهای اخلاقی فروشنده و تدوین منشورهای اخلاقی  بوده اس

 و( کدگذاری پیامدهای بازاریابی مواد غذایی   

ی آخرین موضوعی که در زمینه رویکرد داده بنیاد مطرح است، پیامدهای راهبردها است. در واقع پیامد ناشی از مجموعه

آید. شش کد محوری در این بخش شناسایی شده است، این عواملی که از راهبردها در مورد موضوع مورد تحقیق برمی

کدها شامل  نگرش مثبت نسبت به غذا و نوشیدنی سالم، افزایش اعتماد نسبت به برندهای فعال در حوزه نوجوانان ، 

نتایج کدهای استخراج شده وری مالی، شهرت کسب و کاری و اعتبار برند در این حوزه بوده است. وفاداری مشتری ، بهره

 مضمون پایه است. 25مضمون سازمن دهنده و  5شامل  آورده شده است که 1در قالب الگوی رفتاری در شکل 

 

 

ی الگوی کیفی رفتار انتخاب
مصرف غذا و نوشیدنی سالم 

در نوجوانان 

شرایط علی

نگرانی 
کنندهمصرف

از عواقب 
خرید

عدم  
اطمینان 
پیرامون 
راهنمایی 

خرید برای 
عدم نوجوانان

شفافیت 
اطلاعاتی در 
بازار غذا و 
نوشیدنی 

سالم 
نوجوانان

ضعف آگهی 
در والدین

ضعف سواد 
غذا و 

نوشیدنی 
سالم در بین 

نوجوانان 

شرایط 
مداخله گر

های ویژگی
شخصیتی

-جمعیت

شناختی 
ها و فروشنده

کادر فروش

حمایت 
مدیران از 

های فعالیت
اخلاقی

سطح دانش و 
آگاهی 

فروشنده 
نسبت به 
رفتارهای 
اخلاقی 

شرایط زمینه 
ای

قوانین بازار

نظارت بر 
بازار

روحیه 
اخلاقی در 

سازمان

ارزش های 
اخلاقی 

فروشنده ها 
راهبردها

تصویرسازی 
اخلاقی برند

ترفیع 
اخلاقی

-قیمت

گذاری 
مسئولیت منصفانه

پذیری 
فروشنده

افزایش 
رفتارهای 
اخلاقی 
فروشنده

تدوین 
منشورهای 

اخلاقی 

پیامدها

نگرش مثبت 
نسبت به 
غذا و 

نوشیدنی 
سالم

افزایش 
اعتماد 

نسبت به 
برندهای 
فعال در 
حوزه 

نوجوانان
وفاداری 

مشتری

وری بهره
مالی

شهرت 
کسب و کار

اعتبار برند
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 : الگوی کیفی رفتار انتخابی نوجوانان در مصرف مواد غذایی1شکل 

 نتیجه گیری -5

بازاریابی موفق با درک چرایی و چگونگی رفتار مصرف کنندگان آغاز می شود.رفتار مصرف کنندگان شامل فرایندهای 

گوناگونی است که قبل و بعد از فعالیت های مربوط به خرید و مصرف وجود دارد. پاسخ به سوالاتی روانی و اجتماعی 

مانند اینکه چرا افراد یک محصول یا یک نام و نشان به خصوصی را بر دیگری ترجیح می دهند و چگونه سازمان ها از 

با توجه به هدف قرار دادن  . مندان علوم رفتاری استاین موضوع برای بازاریابی موثر و مفید بهره می گیرند، بر عهده دانش

وجود  یمختلف یهاحوزه رسدیصورت گرفته است، به نظر م یاگسترده قاتینقاط انتخاب، اگرچه تحق نیاز ا کیهر 

ها نوع اعلان نینشان داده است که ا دینقطه خر اتیاست. به عنوان مثال، ادب ژهیتوجه و ستهیشا یمطالعات آت یدارد که برا

ها )به دستورالعمل گریدر مورد استفاده از انواع د یشتریب قاتیاما تحق بخشند،یبهبود م یتا حدود راسالم  یانتخاب غذا

 یغذا ،یطیمح ییبازآرانیاز است. درخواست  ی( و محتوا2015، پراچیوو  بولیتزطعم غذا؛  ایعنوان مثال، برجسته کردن بو 

از  یاریبس. رندیقرار گ یابیمورد ارز شتریب دیبا زین غذاهای فست فود یها ستگاهیشده و ا یبسته بند شیسالم از پ

. پردازندیو مصرف م یسازانتخاب، آماده یهااز پاسخ یبیهستند و به ترک یسالم، چند جزئ هیدر مورد تغذ قاتیتحق

 ینم یابیهر مداخله معمولاً ارز یبوده اند، سهم نسب زیآم تیموفق سطوح یمداخلات بسته در برخ نیاز ا یاریاگرچه بس

 یاثربخشکه این موضوع  . در این تحقیق الگوی رفتار انتخابی از دیدگاه والدین و فرزندان مورد ارزیابی قرار گرفتشود

. علاوه داد یمورد بررس را یرفتار رهیآنها بر نقاط مختلف زنج ریتأث یسالم و چگونگ هیاز مداخلات بر تغذ کیهر  ینسب

 دیبا ،یانتخاب و آماده ساز یبرا ژهیبه و امدیتمرکز دارد، و مداخلات پ نیشیبر مداخلات پ اتیاز ادب یاریبس ن،یبر ا

 . ردیقرار گ یمورد بررس شتریب

 

 منابع

YC Wang, K McPherson, T Marsh, SL Gortmaker, M Brown, Health and economic burden of 

the projected obesity trends in the USA and the UK. Lancet 378, 815–825 (2011). 

DL Katz, et al. Public Health Strategies for Preventing and Controlling Overweight and 

Obesity in School and Worksite Settings: A Report on Recommendations of the Task Force 

on Community Preventive Services (Center for Disease Control, Atlanta, GAl, 2015). 

E Stice, H Shaw, CN Marti, A meta-analytic review of obesity prevention programs for 

children and adolescents: The skinny on interventions that work. Psychol Bull 132, 667–

691 )2016(. 

S Nicklaus, V Boggio, C Chabanet, S Issanchou, A prospective study of food preferences in 

childhood. Food Qual Prefer 15, 805–818 (2014). 

Anzman-Frasca S, Savage JS, Marini ME, Fisher JO, Birch LL. Repeated exposure and 

associate conditioning promote preschool children's liking of 

vegetables. Appetite. 2012;58:543–553.  



 

1431 

ی
علم

ی )مقاله 
علم

ماهنامه 
_

شماره 
جم،

سال پن
ن، 

ی ایرا
س

سیا
ی 

س
شنا

جامعه 
ی( 

ش
ه
پژو

نهم
 ،

آذر
1

4
0

1
 

Appelhans BM, French SA, Olinger T, Bogucki M, Janssen I, Avery-Mamer EF, Powell LM. 

Leveraging delay discounting for health: Can time delays influence food 

choice? Appetite. 2018;126:16–25.  

Baer DM, Wolf MM, Risley TR. Some current dimensions of applied behavior 

analysis. Journal of Applied Behavior Analysis. 1968;1:91–97.  

Baranowski T, Buday R, Thompson DI, Baranowski J. Playing for real: Video games and 

stories for health- related behavior change. American Journal of Preventative 

Medicine. 2008;34:74–82.  

Block JP, Chandra A, McManus KD, Willett WC. Point-of-purchase price and education 

intervention to reduce consumption of sugary soft drinks. American Journal of Public 

Health. 2010;100(8):1427–1433.  

Bostow D. The personal life of the behavior analyst. The Behavior Analyst. 2011;34(2):267–

282.  

Bublitz MG, Peracchio LA. Applying industry practices to promote healthy foods: An 

exploration of positive marketing outcomes. Journal of Business 

Research. 2015;68(12):2484–2493.  

Cassey HJ, Washio Y, Hantula DA. The good nutrition game: Extending the good behavior 

game to promote fruit and vegetable intake. Delaware Medical Journal. 2016;88(11):342–

345.  

Centers for Disease Control. (2017). National diabetes statistics report. Retrieved 

from http://www.cdc.gov/diabetes/data/statistics-report/index.html 

Condrasky MD, Griffin SG, Catalano PM, Clark C. A formative evaluation of the cooking with 

a chef program. Journal of Extension. 2010;48(2):2FEA1.  

Cooke LJ, Chambers LC, Anez EV, Croker HA, Boniface D, Yeomans MR, Wardle J. Eating 

for pleasure or profit: The effect of incentives on children's enjoyment of 

vegetables. Psychological Science. 2011;22(2):190–196.  

DiClemente DF, Hantula DA. Applied behavioral economics and consumer choice. Journal of 

Economic Psychology. 2003;24:589–602.  

Drewnowski A. The cost of US foods as related to their nutritive value. American Journal of 

Clinical Nutrition. 2010;92(5):1181–1188.  

Dubbert PM, Johnson WG, Schlundt DG, Montague NW. The influence of caloric information 

on cafeteria food choices. Journal of Applied Behavior Analysis. 1984;17(1):85–92.  

Epstein LH, Gordy CC, Raynor HA, Beddome M, Kilanowski CK, Paluch R. Increasing fruit 

and vegetable intake and decreasing fat and sugar intake in families at risk for childhood 

obesity. Obesity Research. 2001;9(3):171–178.  



 

1432 

ن
را

 ای
در

ی 
ذای

 غ
اد

مو
ی 

یاب
ار

از
ر ب

د ب
کی

 تا
 با

ن
انا

جو
نو

ر 
 د

لم
سا

ی 
دن

شی
نو

و 
ذا 

 غ
ف

صر
ی م

خاب
انت

ر 
فتا

 ر
ی

یف
 ک

ی
گو

ال
 

 

Epstein LH, Leddy JJ, Temple JL, Faith MS. Food reinforcement and eating: A multilevel 

analysis. Psychological Bulletin. 2007;133(5):884–906.  

Escaron AL, Meinen AM, Nitzke SA, Martinez-Donate AP. Supermarket and grocery store-

based interventions to promote healthful food choices and eating practices: A systematic 

review. Preventing Chronic Disease. 2013;10:120156.  

Fagerstrom A. The motivating effect of antecedent stimuli on the web shop: A conjoint 

analysis of the impact of antecedent stimuli at the point of online purchase. Journal of 

Organizational Behavior Management. 2010;30(2):199–220.  

Fagerstrom A, Foxall GR, Arntzen E. Implications of motivating operations for the functional 

analysis of consumer choice. Journal of Organizational Behavior 

Management. 2010;30(2):110–126.  

Foxall GR. Invitation to consumer behavior analysis. Journal of Organizational Behavior 

Management. 2010;30(2):92–109.  

Hales CM, Carroll MD, Fryar CD, Ogden CL. Prevalence of obesity among adults and youth: 

United States, 2015–2016. Washington, DC: Centers for Disease Control. Retrieved from; 

2017.  

Hamlin RP, McNeill LS, Moore V. The impact of front-of-pack nutrition labels on consumer 

product evaluation and choice: An experimental study. Public Health 

Nutrition. 2014;18(12):2126–2134.  

Hausman NL, Borrero JC, Fisher A, Kahng S. Improving accuracy of portion-size estimations 

through a stimulus equivalence paradigm. Journal of Applied Behavior 

Analysis. 2014;47:1–15.  

Hausner J, Olsen A, Moller P. Mere exposure and flavour–flavour learning increase 2–3 year-

old children's acceptance of a novel vegetable. Appetite. 2012;58:1152–1159.  

Hendrickson KL, Rasmussen EB. Effects of mindful eating training on delay and probability 

discounting for food and money in obese and healthy-weight individuals. Behaviour 

Research and Therapy. 2013;51:399–409.  

Hendrickson KL, Rasmussen EB. Mindful eating reduces impulsive food choice in adolescents 

and adults. Health Psychology. 2016;36(3):226–235.  

Jones BA, Madden GJ, Wengreen HJ. The FIT Game: Preliminary evaluation of a gamification 

approach to increasing fruit and vegetable consumption in school. Preventative 

Medicine. 2014;68:76–79.  

Jones BA, Madden GJ, Wengreen HJ, Aguilar SS, Desjardins EA. Gamification of dietary 

decision-making in elementary school cafeteria. PLoS One. 2014;9(4):e93872.  

Kiszko KM, Martinez OD, Abrams C, Elbel B. The influence of calorie labeling on food orders 

and consumption: A review of the literature. Journal of Community 

Health. 2014;39(6):1248–1269.  



 

1433 

ی
علم

ی )مقاله 
علم

ماهنامه 
_

شماره 
جم،

سال پن
ن، 

ی ایرا
س

سیا
ی 

س
شنا

جامعه 
ی( 

ش
ه
پژو

نهم
 ،

آذر
1

4
0

1
 

Lakkakula A, Geaghan J, Zanovec M, Pierce S, Tuuri G. Repeated taste exposure increases 

liking for vegetables by low-income elementary school children. Appetite. 2010;55:226–

231.  

Larson N, Story M. Menu labeling: Does providing nutrition information at the point of 

purchase affect consumer behavior? Minneapolis, MN: Healthy Eating Research; 2009.  

Liberato SC, Bailie R, Brimblecombe J. Nutrition interventions at point-of-sale to encourage 

healthier food purchasing: a systematic review. BMC Public Health. 2014;14:919.  

Loewenstein G, Price J, Volpp K. Habit formation in children: Evidence from incentives for 

healthy eating. Journal of Health Economics. 2016;45:47–54.  

Miltenberger RG. Behavior modification: Principles and procedures. 6. Boston, MA: Cengage 

Learning; 2016.  

Morford ZH, Witts BN, Killingsworth KJ, Alavosius MP. Gamification: The intersection 

between behavior analysis and game design technologies. The Behavior 

Analyst. 2014;37:25–40.  

Morrill BA, Madden GJ, Wengreen HJ, Fargo JD, Aguilar SS. A randomized controlled trial of 

the Food Dudes program: Tangible rewards are more effective than social rewards for 

increasing short- and long-term fruit and vegetable consumption. Journal of the Academy 

of Nutrition and Dietetics. 2016;116(4):618–629.  

Nagler RH. Adverse outcomes associated with media exposure to contradictory nutrition 

messages. Journal of Health Communication. 2014;19(1):24–40.  

Nicholson M, Xiao SH. On the evolutionary bases of consumer reinforcement. Journal of 

Organizational Behavior Management. 2010;30(2):127–144.  

Normand M, Kohn C. Don't wag the dog: Extending the reach of applied behavior 

analysis. The Behavior Analyst. 2013;36(1):109–122.  

Normand MP, Osborne MR. Promoting healthier food choices in college students using 

individualized dietary feedback. Behavioral Interventions. 2010;25:183–190.  

Papies EK, Veling H. Healthy dining: Subtle diet reminders at the point of purchase increase 

low-calorie food choices among both chronic and current dieters. Appetite. 2013;61:1–7.  

Rafacz, S. D., Scramstad, A., Nerestant, S., & Johnson, M. (2016). Effects of point-of-purchase 

prompts on dressing and vegetable choices at fast food restaurants. Unpublished 

manuscript, Department of Psychology, California State University, Fresno, Fresno, CA. 

Rasmussen EB, Lawyer SR, Reilly W. Percent body fat is related to delay and probability 

discounting for food in humans. Behavioural Processes. 2010;83:23–30.  

Rasmussen EB, Reilly W, Hillman C. Demand for sucrose in the genetically obese Zucker 

(fa/fa) rat. Behavioural Processes. 2010;85:191–197.  



 

1434 

ن
را

 ای
در

ی 
ذای

 غ
اد

مو
ی 

یاب
ار

از
ر ب

د ب
کی

 تا
 با

ن
انا

جو
نو

ر 
 د

لم
سا

ی 
دن

شی
نو

و 
ذا 

 غ
ف

صر
ی م

خاب
انت

ر 
فتا

 ر
ی

یف
 ک

ی
گو

ال
 

 

Rasmussen EG, Robertson SH, Rodriguez LR. The utility of behavioral economics in 

expanding the free-feed model of obesity. Behavioural Processes. 2016;127:25–34.  

Robertson SH, Rasmussen EB. Comparison of potentially real versus hypothetical food 

outcomes in delay and probability discounting tasks. Behavioural Processes. 2018;149:8–

15.  

Robinson PL, Dominguez F, Teklehaimanot S, Lee M, Brown A, Goodchild M, Hood DB. 

Does distance decay modeling of supermarket accessibility predict fruit and vegetable 

intake by individuals in a large metropolitan area? Journal of Health Care for the Poor and 

Underserved. 2013;24(1):172–185.  

Rozin P, Scott S, Dingley M, Urbanek JK, Jiang H, Kaltenbach M. Nudge to nobesity I: Minor 

changes in accessibility decrease food intake. Judgement & Decision 

Making. 2011;6(4):323–332.  

Sigurdsson V, Foxall G, Saevarsson H. In-store experimental approach to pricing and 

consumer behavior. Journal of Organizational Behavior Management. 2010;30(3):234–

246.  

Sigurdsson V, Larsen NM, Gunnarsson D. Healthy food products at the point of purchase: An 

in-store experimental analysis. Journal of Applied Behavior Analysis. 2014;47(1):151–

154.  

Sonnenberg L, Gelsomin E, Levy DE, Riis J, Barraclough S, Thorndike AN. A traffic light 

labeling intervention increases consumer awareness of health and heathy choices at the 

point-of-purchase. Preventive Medicine. 2013;57:253–257.  

Stites SD, Singletary SB, Menasha A, Cooblall C, Hantula D, Axelrod S, Phipps EJ. Pre-

ordering lunch at work. Results of the what to eat for lunch study. Appetite. 2015;84:88–

97.  

Thorndike AN, Sonnenberg L, Riis J, Barraclough S, Levy DE. A 2-phase labeling and choice 

architecture intervention to improve healthy food and beverage choices. American Journal 

of Public Health. 2012;102(3):527–533.  

Trucil LM, Vladescu JC, Reeve KF, DeBar RM, Schnell LK. Improving portion-size 

estimation using equivalence-based instruction. Psychological Record. 2015;65:761–770.  

Van't Riet J. Sales effects of product health information at points of purchase: A systematic 

review. Public Health Nutrition. 2012;16(3):418–429.  

Wansink B, Hanks AS. Slim by design: Serving healthy foods first in buffet lines improves 

overall meal selection. PLoS One. 2013;8(10):e77055.  

 


