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 -١٣٦٥وفايي، ايمان،   هسسرشنا

همر اه با مجموعه سوالات ارتقاء و بورد و فوق  و فوق تخصص ١٤٠٦آمادگي آزمون ارتقاء و بورد  ويژه كتاب جامع:   در كودكان هي مادر، تغذ  ريش عنوان و نام پديدآور 
 تخصص سنوات قبل

 Nelson Text Book Of Pediatrics 2024/  
 ترجمه و تلخيص ايمان وفايي

 ، ١٤٠٥.تهران: كارديا مشخصات نشر 

 . نمودار جدول، مصور،:   ٢٣٢  ص.  مشخصات ظاهري 

   ٩٧٨- ٦٢٢-٤٠٤- ٥٤٩-٢   : شابك                                            ريال  شابك

 مدير توليد: الهه شهدادي فروست 

 فيپا وضعيت فهرست نويسي 

 اثر رابرت كليگمن... [و ديگران] است. "Nelson textbook of pediatrics,22. ed,2024 "هايي از كتاب كتاب حاضر ترجمه و تلخيص بخش يادداشت

 اصول طب كودكان.  عنوان ديگر

 شناسيقلب --پزشكي كودكان  موضوع
Pediatric cardiology 

 هاها و تمرينآزمون --شناسي قلب --پزشكي كودكان 
Pediatric cardiology -- Examinations, questions, etc. 

 ١٩٥٥ - م.، رت ، رابنمگيلك شناسه افزوده 

 Kliegman, Robert شناسه افزوده 

 ١٨٩٨- ١٩٩٧م . اصول طب كودكان، ون رسدو ام، وال ون سلن شناسه افزوده 

 RJ٤٢٣ رده بندي كنگره

 ٦١٨/ ٩٢١٢٠٧٥٤ رده بندي ديويي

 شماره كتابشناسي ملي 
 اطلاعات ركورد كتابشناسي

 ٩١٦١٧٧٤ 
 فيپا 

  ١٤٠٦  آمادگي آزمون ارتقاء و بورد  ويژه  كتاب جامعدر كودكان    هيمادر، تغذ  ريش    درسنامه
 همراه با مجموعه سوالات ارتقاء و بورد و فوق تخصص سنوات قبل ص و فوق تخص

 :برگرفته از كتاب
""Nelson Text Book Of Pediatrics 2024 (edition 22)  .است 

 دكتر ايمان وفاييترجمه و تلخيص: 
 ناشر: انتشارات كارديا

 صبا درخشان فرد – ياررزيدنتآرا: صفحه

 مهراد فيضي -ياررزيدنتطراح و گرافيست: 

 يار رزيدنتچاپ و ليتوگرافي: 
 ١٤٠٥نوبت چاپ: اول 

 ٩٧٨-٦٢٢-٤٠٤-٥٤٩-٢شابك
 ريال                    :بهاء

 برداري از اين اثر پيگرد قانوني دارد. هر گونه كپي



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  
 

 

 يي وفا مانيدكتر ا
 رتبه دو كشوري آزمون فوق تخصص كودكان

 ريه كودكانبورد فوق تخصصي 

 استاديار و عضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي تبريز 

 
 

 

 ترجمه و تلخيص 

 و فوق تخصص  ١٤٠٦آزمون ارتقاء و بورد    يآمادگ ويژه  كتاب جامع

 همر اه با مجموعه سوالات ارتقاء و بورد و فوق تخصص سنوات قبل
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 ها  

دانش را چراغي براي تعالي پايان و راه  كران، رحمتش بيسپاس و ستايش، سزاوار پروردگاري است كه كرامتش بي

آموزد، به كه به انسان آموخت، انديشه را در جانش نشاند و قلم را به او سپرد تا آنچه را ميانسان قرار داد؛ آن

 .هاي دانايي را روشن نگاه داردديگران نيز بياموزد و چراغي از چراغ

افزايد؛ و پزشكي، در ميان  گيرد و بر غناي آن ميدانش، امانتي است كه هر نسل از نسل پيشين به ميراث مي

از  ها، آميختهدانش با بيماري روبه  اي شگفت  با انساني  است. طبيب تنها  رو نيست؛ 

 .مواجه است كه رنج، اميد و زندگي خويش را به دستان او سپرده است

مان كن كه در راه آموختن،  پروردگارا، ما را از جويندگان راستين حقيقت و از شاكران نعمت دانايي قرار ده؛ ياري 

مياز جست را  آنچه  و  كنيم  تكيه  خرد  به  داوري  در  بازنايستيم،  به وجو  شايستگي  و  دقت  امانت،  با  آموزيم، 

 .آيندگان بسپاريم

در نزديك به دو دهه فعاليت در عرصه آموزش پزشكي، با باور به همين رسالت، كوشيده است پلي ميان    

باشد؛ بستري كه در آن آموزش، تنها انتقال محفوظات    

 .تر و ساختن پزشكي توانمندتر است تر، انديشيدن دقيق نيست، بلكه تلاشي براي فهم عميق 

و تبديل   اطفال  دهي دانشي گسترده در حوزهاثر پيشِ رو حاصل همين نگاه است؛ تلاشي براي گردآوري و سامان

تر سازد. اين اثر  كارگيري آن را براي مخاطب آسانمحور و روان كه مطالعه و بهآن به محتوايي منسجم، مفهوم

سازي مباحث تدوين سازي و روانهاي معتبر و با كوشش مؤلف گرامي در مفهومگيري از منابع و رفرنسبا بهره

 A يار و بررسي جمعي از اساتيد، موفق به كسب  شده و پس از عبور از فرآيند كنترل و ارزيابي علمي رزيدنت

 .شده است 

مجموعه تنها  كتاب،  اين  است  بلكه  اميد  نباشد؛  مطالب  و  صفحات  از  اي 

آموزيد، روزي در نجات جاني، آرامش باشد كه هر دانشي كه از اين صفحات مي

 .تر شدن چراغ زندگي انساني به كار آيدبيماري و روشن

. 
 

                                                                  

 

 ناشر مقدمه  



 
  



 
 

 

                     

جهت    ي به صورت تمام رنگي  در نگارش كتب پزشك  يهمواره سع  يورود به عرصه مقدس پزشك  يابتدا  از

 برداشته باشم. يام تا بتوانم قدم هر چند كوچك در عرصه پزشكاستفاده همكاران گرانقدرم داشته

 :شوميم  ادآوريرا خدمتتان  ليكتاب نكات ذ نيمطالعه ا  جهت

 است. دهي مطالب مطرح گرد ح يتوض ي در متن كتاب برا دي بدان   شتريبصورت ب ي. نكات١

است تا همكاران بتوانند   ده ي اضافه شده است كاملا مشخص گرد   ا ي نموده   ر يي تغ  ٢٠٢٤كه در نلسون    ي . موارد ٢

به   ي ا ژه ي ال نگاه و ؤ چرا كه تجربه نشان داده است طراحان محترم س  ند ي مطالعه نما   شتر ي را با دقت ب  د ي نكات جد 

 مباحث دارند.   ن ي ا 

 هر فصل آورده شد. انيدر پا  رياخ  ي هاسال تخصصي و بورد   ءالات ارتقاؤ. س٣

الات فوق تخصص در متن كتاب  ؤكتب انجام دادم آوردن س  نيدر ا   زانيشما عز ي كه برا يگري. از خدمات د٤

 .باشديمطالب م  شتر ي ب م يتفه ي برا

  ي برا  دي مجموعه بتوان   نيدر هر مبحث گنجانده شده است تا با خواندن ا  يكاف  حيمهم كتاب با توض  ر ي. تصاو٥

 .  د يابيلازم را ب يهمزمان آمادگ ز ين  )KFP(  يآزمون بورد شفاه

با نام افشره    ي هر مبحث نكات   ان ي است كه در پا   ن ي نام برد ا   توان ي مجموعه م   ن ي ا   ي كه برا   يي ها ي ژگ ي و   گر ي . از د ٦

 هر فصل داشت.   ان ي در پا   ي كوتاه   ي بند آورده شده است كه بتوان جمع 

  گاه ي باورم كه مطالب مشترك در كتب مختلف بهتر است در جا   ن ي بر ا   ي س ي نو طبق اصول خلاصه   ي . همكاران گرام ٧

است    ي ا حافظه   ن ي تر مهم   ي ر ي حافظه تصو   دن، ي بر حافظه نوشتن و خواندن و شن كه علاوه   را ي خودشان عنوان گردد، ز 

 .  رند ي تا مطالب را فراگ   د ي آ ي كه به كمك افراد م 

نقاط قوت د٨ از  برا  ريمجموعه گنجاندن تصاو  نيا   گر ي.  از كتاب  در    باشديم  يمهم  ي ها سندرم  ي خارج  كه 

 مطالب خواهد شد. يمفهوم اريبس ي ر يادگ يامر منجر به  ن يكتاب نمونه مشابه نداشته كه ا 

 مولف مقدمه  



 

  يط  يطولان   ي ها راه  ديبا  ت ي به قله موفق  دنيرس  يو برا   ميراه هست  ي باور هستم كه در ابتدا   نيبر ا   شهيهم

و بورد   ء ارتقا  يهارا در آزمون  جه ينت  نيبتوانند بهتر  يبا مطالعه مجموعه فوق همكاران گرام  دوارم ي. ام ميكن

 دست آورند.هب

  ت ي دانشگاه نها   ي متخصص اعصاب و روان استاد دانشگاه و مادرم مرب  يي از زحمات پدرم، دكتر باقر وفا   ان ي پا  در 

از تمام همكاران خود در مجموعه    ن ي اند. همچن بوده  م ي و تشكر دارم كه همواره راهنما، همراه و كارگشا   ي قدردان 

 سپاس را دارم.   ت ي نها   ي دكتر رسول   ي و آقا   ي ض ي دكتر ف   ي مسئول محترم آقا   ر ي بخصوص مد   ار ي   دنت ي رز 

 : د ي بپرس   ر ي ز   نك ي ل   ق ي از طر   نستاگرام ي الات خود را در ا ؤ س   د ي توان ي ال م ؤ صورت وجود هرگونه س   در 

 https://instagram.com/dr.i.vafaei 
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هاي تغذيه اي ٦٠فصل   : نياز

 
 گيرد:ميدسته كلي جاي  ٢هاي رشد در كودكان در دوره

 ضروري است.  neurocognitiveباشد كه براي تكامل  دوران رشد سريع مي شيرخوارگي:ـ ١

 گردد.از كل رشد را شامل مي % ٦٠اين دوره  كودكي:ـ ٢

 گردد: گردد به صورت ذيل تعريف ميتعريف مي Linear Growthرشد قدي كه با اصطلاح 
 كننده قد نهايي دوران بلوغ است.بيني  سال اول كه پيش ٣ـ رشد در طي ١
باشد. بنابراين تعيين به موقع كمبود مواد مغذي توجه جدي  ماهگي مي  ٤ـ٢٤در   stunningترين خطر براي  ـ مهم٢

 است، زيرا تأثيرات پايداري بر رشد و تكامل دارد. criticalها در اوايل زندگي مهم و  به آن
 سال معمولاً در زمينه نقص ايمني است. ٥ـ سوء تغذيه در كودكان زير  ٣

 بيشتر بدانيد:  
كند كه از نظر امتحاني اهميتي ندارد  عنوان تعريف مي  ٤كند و در  هاي تغذيه مياشاره به رفرنس  ٦٠در اين قسمت از فصل  

 ها آشنا شويد:و فقط با اسم آن
١ (EARمتوسط نياز تخمين زده شده :١ 
٢ (RDAجيره غذايي توصيه شده٢ : 
٣ (AIدريافت كافي ٣ : 
٤ (ULحداكثر قابل تحمل ٤ : 

 ناتوان هستند و نيازمند تغذيه اين موارد هستند.  6Wو   3Wها در توليد انساننكته: 

 كمبود اسيدهاي چرب ضروري با علائم ذيل همراه است: 
  ـ ترومبوسيتوپني ٣ ـ راش پوستي پوسته دهنده ٢  ـ آلوپسي ١
  ـ رشد ضعيف ٥ ـ نقص ايمني ٤

 
1 Estimated Average Requirement 
2. Recommended Dietary Allowance 
3. Adequate Intake 
4. upper limit of intake 

 

 ٦٠فصل 
SECTION 60 
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 ياهيتغذ يازهاين

Nutritional Requirements 
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 ها:پروتئين) ١

 است.  kcal/gr 4ها ميزان انرژي حاصل از پروتئين
مرغ، آجيل و سويا نزديك مقادير توصيه شده براي كل از مرغ، گوشت، تخم prميانگين دريافت  ٢٠١٥ـ٢٠٢٠طبق گايدلاين 

 سنين است. 
 دارند.  gr/kg/day 2برخي از ورزشكاران نياز به افزايش نيازهاي پروتئيني دارند كه حدوداً 

 هاي بدني است). (جهت جلوگيري از از دست دادن توده
 يابد كه اين شرايط عبارتند از موارد ذيل: افزايش متوسط مي prدر شرايط خاص نياز به 

 هاي بعد از جراحي هاي التهابي، وضعيتمثل وضعيت prبالاي  Turnoverـ شرايط با ١
 هاي بحرانيـ بيماري٣   CFـ ٢
 بيماري كبدي جبران شده ـ ٥   ـ سوختگي٤
 roux en yمثل لاپاراسكوپي گاستروسكوپي و  Bariatricـ جراحي ٦

 محاسبه انرژي: 

 ) چربي:١

(مقدار رنج قابل قبول براي چربي از كل انرژي دريافت شده بر اساس   ADMRباشد.  مي  kcal/gr  9انرژي توليدي چربي  
 سن) به شرح حال ذيل است: 

 بوده است. %٣٠ـ٤٠سال حدود  ٣تا  ١براي 
 است. %٢٥ـ٣٥سال حدود  ٤ـ١٨براي 
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 ترين شكل چربي رژيم غذايي است.تري گليسريدها شايع ✓
 شوند:ها كه در تغذيه وجود دارد بر انواع ذيل تقسيم ميچربي ✓

 ـ غير اشباع ٣ـ ترانس ٢ـ اشباع شده ١
 شوند.چربي غذا را افزايش داده و باعث آترواسكلروز مي LDLها جزء  اين چربي

سال اول    ٢سالگي بايد فراهم شود، چون كه رشد و تكامل مغز در    ٢مشاوره تغذيه در كودكان از سن  نكته بسيار مهم:  

 زندگي بسيار مهم است. 
 است. هاي غذايي كه كلسترول و اسيدهاي اشباع كم بدون چربي ترانس دارند، ارجح رژيم

 :٢٠٢٤نكته از نلسون 

 هاي حاصل از چربي نبايد محدود گردد ولي در طي يك روز ميزان كلاً بر اين باور است كه انرژي  ٢٠٢٥تا    ٢٠٢٠هاي  گايدلاين
 بايد باشد. همچنين نبايد حاوي چربي ترانس باشد. %١٠كالري حاصل از چربي اشباع كمتر از  كل

 

 
اين گايدلاين محدوديتي براي مصرف كلسترول تغذيه قرار نداده است (چون كه رابطه قوي و محكمي بين تغذيه و كلسترول خون  

 وجود دارد). 
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هايي براي مصرف كلسترول قرار داده بود (اين جمله ممكن است مورد  ) دقيقاً محدوديت ٢٠١٦همكاران گرامي در نلسون قبلي ( 
 سؤال باشد). 

  در شرايط ذيل نياز بهpr  يابد:كاهش مي 
 MSUD  ،PKUـ بيماري متابوليك ٣        ـ بيماري كبدي جبران نشده ٢ ـ بيماري كليوي ١

 ها: براي بدن انسان ضروري و شامل موارد ذيل است:اسيد آمينه 
 ها آن را استفاده كنند.شود بايد انسانـ ضروري: چون در بدن انسان ساخته نمي١

 
اند فقط در مواردي ضروري است كه بدن قادر به  : اين موارد غير ضروريconditional essential indispensableـ  ٢

 تأمين نياز متابوليك بدن نيست.

 سيستئين ـ آرژنين ـ تيروزينمثال: 

 ـ غير ضروري: بدن انسان خود قادر به ساختن است. ٣

 است. conditional indispensableهاي ضروري و  دسته اسيد آمينه ٢شير مادر حاوي نكته: 

هاي خاص وجود ندارد ولي براي رشد و نمو شيرخوار مورد نياز است. اين مواد بايد بعضي از اسيدهاي آمينه در منبع غذايي
 ها اضافه گردد. در شير خشك 

 گردد.به طور مثال متيونين كه بر فرمولاي بر پايه سويا اضافه مي

 رود.هاي غذايي مثل حبوبات و ذرت براي تأمين نيازها به كار ميدر گياهخواران رژيمنكته: 

 ) كربوهيدرات: ٢
 است. kcal/kg  4ميزان انرژي توليدي 

 ).٢٠٢٥ـ  ٢٠٢٠  نيدلاي گااست (بر اساس  درات يكربوهاز انرژي كل حاصل از  %١٠بيشترين جذب از كربوهيدرات كمتر از 
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 ها عبارتند از:كربوهيدرات عوارض دريافت بيش از حد  

 ـ پوسيدگي دندان ٣ ـ ديابت٢  ـ چاقي ١
گردد. همچنين سيستوليك مي  BPدهد كه باعث افزايش  در كبد و اسيد اوريك سرم را افزايش مي  HDLو    Tgفروكتوز توليد  

افزايش مي از  سندرم متابوليك، بيماري كبد چرب نيز  عبارتند  از علائم ديگر آن  اسهال / درد شكم و تأخير رشد در  يابد. 
 كودكان همراه است. 

 ساعت بعد از خوردن مقدار استاندارد مرجع (يك برش نان سفيد)  ٢گيري حداكثر قند خون  شاخص قند خون چيست؟ اندازه
 كاهند. تر توصيه شده است و خطر مقاومت به انسولين و بيماري قلبي ـ عروقي را ميغذاهاي داراي اندكس گليسميك پايين

 ) فيبرها:٣

از جمله ميوهكربوهيدرات از منابع گياهي  ها و سبزي كه هضم نشده به كولون رسيده و دفع  هاي غير قابل هضم كه اغلب 
 گردد.مي

 گردد: در صورتي كه فيبرها كمتر از ميزان نياز مصرف شوند علائم ذيل ايجاد مي
 ) ديابت٢  ) چاقي ١
 قلبي ـ عروقي ) بيماري  ٤ ) كانسر كولون ٣
 ) بيماري التهابي روده ٥

 ) ٢٠٢٠(نلسون  ميزان نياز به فيبر به ازاي هر روز عبارتند از: 

Range of grams of fiber per day  =Age[yr] + 5 to Age[yr] + ١٠ 

  چند گرم متر،  سانتي   ١٤٠كيلوگرم و قد    ٥٠ساله با وزن    ١٢مقدار فيبر خوراكي توصيه شده روزانه براي يك كودك  
 ) ٩٧است؟ (فوق تخصصي  

 ٤٠د)   ٣٢ج)  ٢٥ب)                    ١٧الف) 

 پاسخ: الف 

 :٢٠٢٤نكته از نلسون 
 شود. همراه است كه محدوديت اين فيبرها باعث بهبودي علائم مي GI، علائم IBDبرخي از فيبرها با علائم گوارشي مثل 

 كه علامت اختصاري است:  FODMAPاين فيبرها عبارتند از: 
F :fermentable   ،2(متانCO (هيدروژن ، O اليگوساكاريدها : 
D (لاكتوز) دي ساكاريد :  M (فروكتوز) مونوساكاريد : 

AP :polyols and 

  CFرود مثلاً در بيماري  جلوگيري از مصرف بعضي از فيبرها در درمان بعضي از كودكان به كار مي:  ٢٠٢٤نكته از نلسون  

 كاربرد دارد.   freeاستفاده از رژيم گلوتن 
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 ها:مواد غذايي ريزمغذي
 ها نقش مهمي در رشد و تكامل كودكان دارند. ريزمغذي

 ـ آهن و زينك: ١

 گردد. شير مادر باعث دريافت كافي آهن و روي مي
اين مقادير در شير مادر نسبت به شير مصنوعي كمتر است    اگر ماهگي نيازهاي   ٤ـ٦ولي جذب بالاتري دارد و تا سن  چه 

 كند. شيرخوار را تأمين مي
 دارد.  وجودهاي مكمل ماهگي نياز به غذا ٤ـ٦بنابراين بعد از 

 گردد. مي Neurocognitiveكمبود آهن باعث آنمي فقر آهن و نقايص 
 گردد. مي (stunning)كمبود روي باعث اختلال رشد قدي 

 هاي اسهالي، تنفسي همراه است.همچنين كمبود روي با بيماري
 

اند. تغذيه وي با يك ليتر شير گاو  را جهت ويزيت روتين و تزريق واكسن به درمانگاه آورده  ياماهه ١٨پسر  سوال:  
. كدام يك  رسدي به نظر م دهيپردچار يبوست نيز شده است. در معاينه، رنگ راًيغذاي خانواده است. اخ پرچرب و

 ) ٩٧(فوق تخصصي   تر است؟ از كمبودهاي زير در وي محتمل
 كروم  )د مس )  ج روي ) ب           آهن )الف

 پاسخ: الف 

 : Dـ ويتامين ٢

براي متابوليسم استخوان و كلسيم ضروري است. تماس با نور باعث جذب    Dاست. ويتامين    Vit Dشير مادر منبع ناچيزي از  
Vit D گردد.مي 

 بررسي شوند. Vit Dاند بايد از نظر كمبود دريافت نكرده Vit Dكودكان با پوست تيره و مواردي كه  
AAP  مصرف ميزانIU/day  400   ويتامينD كند. براي شيرخواران و كودكان را تأييد مي 

 بيشتر بدانيد: 
كند بسيار مهم و امتحاني است. در حفظ اين مطالب بيشتر  به عنوان رفرانس عنوان مي AAPهمكاران گرامي مواردي كه  

 واحد روزانه تغيير كرده است.  ٤٠٠اين عدد به  Vit Dمصرف  ٢٠٢٤دقت كنيم: در نلسون 
 واحد افزايش داد.  ٦٠٠را تا  Vit Dميزان دريافت  IOMسال  ١٨ـ١، براي افراد سالم ٢٠١٠در سال 

 ـ كلسيم:٣

 استفاده كنيم.  BMDجهت كفايت مصرف كلسيم از  
 دهد. در دهه دوم و سوم زندگي رخ مي  BMDپيك 

 بيوماركر خاصي براي ارزيابي ميزان كافي كلسيم وجود ندارد.
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 كند. و تغييرات كلسي تريول تغيير مي PTHميزان كلسيم سرم در اثر تغييرات 
 رود. به كار مي Caبه عنوان ماركري براي ميزان جذب كلسيم و ميزان  BMDدر درازمدت كاهش 

 : Kـ ويتامين ٤

 تعيين كننده مهم در سلامت استخواني بوده و به عنوان كوفاكتور مهم در انعقاد است. 
 اند. وابسته Vit Kبه  ٢و  ٧و  ٩و  ١٠فاكتورهاي انعقادي 

 ها: ـ الكتروليت٥

 گذارد. تنظيم دقيق پتاسيم روي تنظيم فشار خون، ريسك سنگ كليه، سلامت استخوان تأثير مي پتاسيم و سديم: 

بيماري قلبي ـ عروقي و فشار خون   strokeتواند منجر به  در صورت وجود كمبود نسبي پتاسيم در غياب هيپوكالمي، مي
(HTN)   .گردد 

 در افرادي كه در معرض فشارخون هستند توصيه به دريافت كم نمك و پتاسيم بالا شده است.

 افرادي كه داراي خطر اختلال كليوي هستند، بايد ميزان دريافت پتاسيم كاهش يابد.نكته مهم: 

 در روز سديم توصيه شده است. mg 2300دريافت كمتر از نكته: 

گردد. در اين و بيماران كليوي توصيه مي  HTNدر روز براي كودكان در معرض خطر    mg  4700دريافت بيش از  نكته:  

 اند.روزانه سديم شده mg 1500بيماران توصيه به دريافت كمتر از 

 ميزان نياز به آب در شيرخواران و سنين پايين زيادتر است. آب: 

كنند و دريافت آب اضافي تا زمان شروع غذاي كمكي شير مادر يا شير كمكي نياز شيرخوار را به مايعات برطرف مينكته:  

 لازم نيست.
 علل نياز زياد به آب در شيرخواران چيست؟ 

 ـ زمان رشد سريع٣                    ـ تعداد تنفس بالاتر٢ ـ سطح به حجم بالاتر در شيرخواران١
 آيد: كمبود آب عوارض ذيل به وجود مي* در اثر 
 ) هيپوتانسيون ٢  HR) افزايش ١
 ) آسيب كليوي، نفروليتيازيس ٤   ) سنكوپ ٣

 استفاده كنيم.  CDCو  WHOاي از منحني رشد براي ارزيابي تغذيه اي: گيري كفايت تغذيهاندازه
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 ٦٠  فصلسوالات و پاسخنامه ارتقاء و بورد تخصصي  

به كم  ٢  ها در يك كودكانرژي از ماكرونوترينت  نيترتيب درصد تأم  نيترمناسب.  ١ از زياد  كدام يك از   ،ساله 

 )١٤٠٤(ارتقا  موارد زير است؟ 

 چربي  ،پروتئين ،ب) كربوهيدرات  كربوهيدرات  ،پروتئين ،الف) چربي

 پروتئين ، چربي ، كربوهيدرات )د  چربي  ،كربوهيدرات ، ج) پروتئين

 پاسخ: گزينه د
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