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پایان است. اوست که بشر  شایستۀ پروردگاري که کرامتش نامحدود و رحمتش بی سپاس و ستایش  
را دانش بیاموخت و با قلم آشنا کرد. به انسان رخصت آن داد که علم را به خدمت گیرد و با قلم خود  

 و رسم خطوط گویا آن را به دیگران نیز بیاموزد. 
چه را  ام کن تا در آموختن نلغزم و آن جویان راهت قرارم ده و یاري خدایا از شاکران درگاهت و حقیقت 
 آموختم، به شایستگی عرضه کنم. 

یار، حامی و پیشرو در نظام کمک آموزشی پزشکی کشور به سبک نوین و مطابق با آخرین  رزیدنت
سال گذشته از منظر متخصصین    18هاي آموزشی در حیطه پزشکی با کادري مجرب و آشنا طی  پیشرفت

 همواره بهترین محصولات را ارائه و در دسترس مخاطبین خود قرار داده است. 
اثر پیش رو با توجه به محتوي بسیار غنی در مبحث کودکان و نوجوانان و تکامل گردآوري شده و با  

سازي توسط مؤلف محترم از منابع و رفرنس بوده و در روال  استفاده از مفهومی نمودن مباحث و روان 
را به خود اختصاص داده است، امید    Aیار با جمعی از اساتید رتبه  گذر از گروه کنترل کیفیت رزیدنت 

 است با مطالعه تمام مباحث پیش رو با یاري خداوند متعال پیروز و پایدار باشید.
 

 



  



 ی همکاران گرامبا سلام و عرض ادب خدمت 
جهت    ی به صورت تمام رنگی  در نگارش کتب پزشک  ی همواره سع  ی ورود به عرصه مقدس پزشک  يابتدا  از

 برداشته باشم.  یام تا بتوانم قدم هر چند کوچک در عرصه پزشکاستفاده همکاران گرانقدرم داشته 
  توانی و خلاصه نم   ده یبا خواندن چک  گر یبار نشان داد که د  ن یچندم  ي برا1404  وری بورد شهر  ی گرام  همکاران

سرنوشت  ن یا با موفقآزمون  را  بنابرا  ت یساز  پ  ش یب  ن یگذراند،  با    يها به مجموعه  ازین  ش یاز  کامل 
 .  شودی کامل احساس م ر یفراوان و تصاو يها مثال

از مطالب    ياده یگزو همچنین      2024اطفال نلسون    تغذیهر مبحث  مهم د  باز مطال  ياده یکتاب حاضر گز
ش مبحث  در  کتاب   رمادر یمهم   Handbook of Breastfeeding for Physicians/ American   از 

Academy of Pediatrics باشدی م. 
 :شومی م ادآوریرا خدمتتان  لی کتاب نکات ذ  نیمطالعه ا جهت

 است.  ده یمطالب مطرح گرد حیتوض ي در متن کتاب برا  دیبدان شتریبصورت ب ی. نکات1
است تا همکاران    ده ی اضافه شده است کاملا مشخص گرد   ا ی نموده    ر یی تغ   2024که در نلسون    ي . موارد 2

چرا که تجربه نشان داده است طراحان محترم سوال نگاه    ند ی مطالعه نما   شتر ی را با دقت ب   د ی بتوانند نکات جد 
در امتحانات    ی شما همکاران گرام   ی امتحان   ي ها از رفرانس   گر ی د   ی ک ی و همچنین    مباحث دارند   ن ی به ا   ي ا ژه ی و 

 /Handbook of Breastfeeding for Physicians  شود، ی مطرح م   ي ار ی سوالات بس   راًی ارتقا و بورد که اخ 

American Academy of Pediatrics   باشد ی م . 
 هر فصل آورده شد.  انیدر پا   ر یاخ ي. سوالات ارتقا و بورد سالها 3
کتب انجام دادم آوردن سوالات فوق تخصص در متن    ن یدر ا  زان یشما عز  ي که برا  ي گری. از خدمات د4

 . باشدیمطالب م  شتریب م یتفه ي کتاب برا
 د ی مجموعه بتوان  نی در هر مبحث گنجانده شده است تا با خواندن ا  یکاف  حیمهم کتاب با توض  ری. تصاو5
 .  دیابیلازم را ب یهمزمان آمادگ  زین )KFP(   یآزمون بورد شفاه  يبرا



با نام    ی هر مبحث نکات   ان ی است که در پا   ن ی نام برد ا   توان ی مجموعه م   ن ی ا   ي که برا   یی ها ی ژگ ی و   گر ی . از د 6
 هر فصل داشت.   ان ی در پا   ی کوتاه   ي بند افشره آورده شده است که بتوان جمع 

باورم که مطالب مشترك در کتب مختلف بهتر است در    ن ی بر ا   ی س ی نو طبق اصول خلاصه   ی . همکاران گرام 7
  ن ی تر مهم   ي ر ی حافظه تصو   دن، ی بر حافظه نوشتن و خواندن و شن که علاوه   را ی خودشان عنوان گردد، ز   گاه ی جا 

 .  رند ی تا مطالب را فراگ   د ی آ ی است که به کمک افراد م   ي ا حافظه 
که در    باشدیم  یمهم   يها سندرم   ي خارج از کتاب برا  ر یمجموعه گنجاندن تصاو  ن یا  گر ی. از نقاط قوت د8

 مطالب خواهد شد.  یمفهوم اریبس يریادگیامر منجر به   نی کتاب نمونه مشابه نداشته که ا
  یطولان   يها راه   دیبا   تیبه قله موفق  دنیرس  ي و برا  م یراه هست  يباور هستم که در ابتدا  نیبر ا  شهیهم 

ارتقا    يها را در آزمون   جهینت  نیبتوانند بهتر  یبا مطالعه مجموعه فوق همکاران گرام  دوارمی. امم یکن  یط
 و بورد بدست آورند. 

دانشگاه   یمتخصص اعصاب و روان استاد دانشگاه و مادرم مرب  یی از زحمات پدرم، دکتر باقر وفا   انیپا   در 
از تمام همکاران    نیاند. همچنبوده   م یو تشکر دارم که همواره راهنما، همراه و کارگشا   یقدردان  تینها 

 تینها   یدکتر رسول  يو آقا   یضیدکتر ف  يمسئول محترم آقا   ریبخصوص مد  اری   دنتیخود در مجموعه رز
 سپاس را دارم. 

 : د ی بپرس   ر ی ز   نک ی ل   ق ی از طر   نستاگرام ی سوالات خود را در ا   د ی توان ی صورت وجود هرگونه سوال م   در 
  https://instagram.com/dr.i.vafaei 

 و تکاملمتخصص کودکان، نوجوانان  
 ی بورد تخصص يدارا

 کشوري فوق تخصص کودکان  2رتبه 
 دستیار فوق تخصص ریه کودکان
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 گیرد:دسته کلی جاي می  2هاي رشد در کودکان در  دوره
 ضروري است. neurocognitiveباشد که براي تکامل  شیرخوارگی: دوران رشد سریع می ـ1
 گردد. از کل رشد را شامل می  % 60کودکی: این دوره  ـ2

 گردد:گردد به صورت ذیل تعریف می تعریف می   Linear Growthرشد قدي که با اصطلاح 
 بینی کننده قد نهایی دوران بلوغ است.سال اول که پیش  3رشد در طی  ـ1
باشد. بنابراین تعیین به موقع کمبود مواد مغذي توجه  ماهگی می   4ـ24در    stunningترین خطر براي  مهم   ـ2

 است، زیرا تأثیرات پایداري بر رشد و تکامل دارد.  criticalها در اوایل زندگی مهم و جدي به آن 
 سال معمولاً در زمینه نقص ایمنی است.  5سوء تغذیه در کودکان زیر   ـ3

 بیشتر بدانید:  
کند که از نظر امتحانی اهمیتی  عنوان تعریف می  4کند و در هاي تغذیه می اشاره به رفرنس   60در این قسمت از فصل 
 ها آشنا شوید:ندارد و فقط با اسم آن 

1 (EAR1: متوسط نیاز تخمین زده شده 
2 (RDA2 جیره غذایی توصیه شده : 
3  (AI3دریافت کافی : 
4  (UL4 حداکثر قابل تحمل : 

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

 

 

Section 60

 ي اهیتغذ يازهاین
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 د هستند.رناتوان هستند و نیازمند تغذیه این موا  6Wو   3Wها در تولید  انسان 
 کمبود اسیدهاي چرب ضروري با علائم ذیل همراه است: 

 آلوپسی  ـ1
 راش پوستی پوسته دهنده  ـ2
 ترومبوسیتوپنی  ـ3
 نقص ایمنی  ـ4
 رشد ضعیف  ـ5

 است.  kcal/gr 4ها  انرژي حاصل از پروتئین میزان  
مرغ، آجیل و سویا نزدیک مقادیر توصیه شده براي  از مرغ، گوشت، تخم   prمیانگین دریافت    2015 ـ2020طبق گایدلاین  

 کل سنین است. 
 دارند. gr/kg/day 2دارند که حدوداً   پروتئینی برخی از ورزشکاران نیاز به افزایش نیازهاي 

 هاي بدنی است). جلوگیري از از دست دادن توده (جهت 

 یابد که این شرایط عبارتند از موارد ذیل:افزایش متوسط می  prدر شرایط خاص نیاز به  
 هاي بعد از جراحی هاي التهابی، وضعیت مثل وضعیت   prبالاي  Turnoverشرایط با  ـ1
 CF ـ2
 هاي بحرانی بیماري  ـ3
 سوختگی  ـ4
 جبران شده بیماري کبدي  ـ5
 roux en yمثل لاپاراسکوپی گاستروسکوپی و   Bariatricجراحی  ـ6

(مقدار رنج قابل قبول براي چربی از کل انرژي دریافت شده بر اساس    ADMRباشد.  می   kcal/gr  9انرژي تولیدي چربی  
 سن) به شرح حال ذیل است:

 بوده است. %30ـ40سال حدود  3تا   1براي 
 است.  %25ـ35سال حدود   4ـ18براي 
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 ترین شکل چربی رژیم غذایی است.تري گلیسریدها شایع  ✓

 شوند:تقسیم می ها که در تغذیه وجود دارد بر انواع ذیل چربی ✓
 غیر اشباع  ـ3ترانس    ـ2اشباع شده  ـ1
 شوند. چربی غذا را افزایش داده و باعث آترواسکلروز می  LDLها جزء این چربی 

سال اول    2سالگی باید فراهم شود، چون که رشد و تکامل مغز در    2مشاوره تغذیه در کودکان از سن  
 زندگی بسیار مهم است. 

 
 هاي غذایی که کلسترول و اسیدهاي اشباع کم بدون چربی ترانس دارند، ارجح است. رژیم 

هاي حاصل از چربی نباید محدود گردد ولی در طی یک روز  کلاً بر این باور است که انرژي   2025تا   2020هاي گایدلاین 
 باید باشد. همچنین نباید حاوي چربی ترانس باشد.  %10کالري حاصل از چربی اشباع کمتر از   کل میزان
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این گایدلاین محدودیتی براي مصرف کلسترول تغذیه قرار نداده است (چون که رابطه قوي و محکمی بین تغذیه و کلسترول  
 خون وجود دارد). 

مصرف کلسترول قرار داده بود (این جمله ممکن است  هایی براي  ) دقیقاً محدودیت 2016همکاران گرامی در نلسون قبلی ( 
 مورد سؤال باشد). 

   در شرایط ذیل نیاز بهpr   یابد:کاهش می 
 بیماري کلیوي  ـ1
 بیماري کبدي جبران نشده  ـ2
 MSUD  ،PKUبیماري متابولیک   ـ3

   ها: براي بدن انسان ضروري و شامل موارد ذیل است:اسید آمینه 
 ها آن را استفاده کنند.شود باید انسان ضروري: چون در بدن انسان ساخته نمی  ـ1
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اند فقط در مواردي ضروري است که بدن قادر  : این موارد غیر ضروري conditional essential indispensable ـ2
 به تأمین نیاز متابولیک بدن نیست.

 سیستئین ـ آرژنین ـ تیروزین
 غیر ضروري: بدن انسان خود قادر به ساختن است.  ـ3

 است.  conditional indispensableهاي ضروري و دسته اسید آمینه  2شیر مادر حاوي 
هاي خاص وجود ندارد ولی براي رشد و نمو شیرخوار مورد نیاز است. این مواد  بعضی از اسیدهاي آمینه در منبع غذایی 

 ها اضافه گردد. باید در شیر خشک 
 گردد. به طور مثال متیونین که بر فرمولاي بر پایه سویا اضافه می 

 رود.هاي غذایی مثل حبوبات و ذرت براي تأمین نیازها به کار می در گیاهخواران رژیم 

 است.  kcal/kg  4میزان انرژي تولیدي  
از   از    %10بیشترین جذب از کربوهیدرات کمتر  انرژي کل حاصل  (بر اساس    دراتیکربوه از     ـ  2020    نی دلایگا است 

2025 .( 

 ها عبارتند از: عوارض دریافت بیش از حد کربوهیدرات 
 چاقی  ـ1
 دیابت ـ2
 پوسیدگی دندان  ـ3

گردد.  سیستولیک می   BPدهد که باعث افزایش  در کبد و اسید اوریک سرم را افزایش می   HDLو    Tgفروکتوز تولید  
یابد. از علائم دیگر آن عبارتند از اسهال / درد شکم و تأخیر همچنین سندرم متابولیک، بیماري کبد چرب نیز افزایش می

 رشد در کودکان همراه است. 
ساعت بعد از خوردن مقدار استاندارد مرجع (یک برش نان    2گیري حداکثر قند خون  شاخص قند خون چیست؟ اندازه 

 سفید) 
پایین  گلیسمیک  اندکس  داراي  را  غذاهاي  عروقی  ـ  قلبی  بیماري  و  انسولین  به  مقاومت  خطر  و  است  شده  توصیه  تر 

 کاهند.می
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ها و سبزي که هضم نشده به کولون رسیده و دفع  هاي غیر قابل هضم که اغلب از منابع گیاهی از جمله میوهکربوهیدرات 
 گردد.می

 گردد: در صورتی که فیبرها کمتر از میزان نیاز مصرف شوند علائم ذیل ایجاد می 
 ) چاقی 1
 ) دیابت 2
 ) کانسر کولون 3
 ) بیماري قلبی ـ عروقی4
 ) بیماري التهابی روده 5

 میزان نیاز به فیبر به ازاي هر روز عبارتند از:  
Range of grams of fiber per day  =Age[yr] + 5 to  Age[yr] + 10 

 شود.همراه است که محدودیت این فیبرها باعث بهبودي علائم می  GI، علائم  IBDبرخی از فیبرها با علائم گوارشی مثل  

 که علامت اختصاري است:  FODMAPاین فیبرها عبارتند از: 
F :fermentable  ،2(متانCO (هیدروژن ، 
O : الیگوساکاریدها 
D (لاکتوز) دي ساکارید : 
M (فروکتوز) مونوساکارید : 

AP  :polyols and 
  CFرود مثلاً در بیماري  جلوگیري از مصرف بعضی از فیبرها در درمان بعضی از کودکان به کار می 

 کاربرد دارد.  freeاستفاده از رژیم گلوتن 
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 ها نقش مهمی در رشد و تکامل کودکان دارند.ریزمغذي 

 گردد.شیر مادر باعث دریافت کافی آهن و روي می 
ماهگی نیازهاي   4 ـ6اگرچه این مقادیر در شیر مادر نسبت به شیر مصنوعی کمتر است ولی جذب بالاتري دارد و تا سن  

 کند.شیرخوار را تأمین می 
 دارد. وجودهاي مکمل ماهگی نیاز به غذا   4ـ6بنابراین بعد از  

 گردد. می   Neurocognitiveکمبود آهن باعث آنمی فقر آهن و نقایص  
 گردد. می   (stunning)کمبود روي باعث اختلال رشد قدي  

 هاي اسهالی، تنفسی همراه است. همچنین کمبود روي با بیماري

 

 

D
براي متابولیسم استخوان و کلسیم ضروري است. تماس با نور باعث    Dاست. ویتامین   Vit Dشیر مادر منبع ناچیزي از  

 گردد. می   Vit Dجذب  
 بررسی شوند. Vit Dاند باید از نظر کمبود  دریافت نکرده  Vit Dکودکان با پوست تیره و مواردي که  

AAP   مصرف میزانIU/day  400   ویتامینD  کند. براي شیرخواران و کودکان را تأیید می 

 بیشتر بدانید: 
کند بسیار مهم و امتحانی است. در حفظ این مطالب  به عنوان رفرانس عنوان می   AAPهمکاران گرامی مواردي که  
 واحد روزانه تغییر کرده است. 400این عدد به  Vit Dمصرف    2024بیشتر دقت کنیم: در نلسون 
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 واحد افزایش داد. 600را تا  Vit Dمیزان دریافت   IOMسال  18ـ1، براي افراد سالم 2010در سال  

 استفاده کنیم.  BMDجهت کفایت مصرف کلسیم از 
 دهد. در دهه دوم و سوم زندگی رخ می  BMDپیک 

 ارزیابی میزان کافی کلسیم وجود ندارد. بیومارکر خاصی براي 
 کند.و تغییرات کلسی تریول تغییر می  PTHمیزان کلسیم سرم در اثر تغییرات  

 رود.به کار می  Caبه عنوان مارکري براي میزان جذب کلسیم و میزان  BMDدر درازمدت کاهش 

K
 تعیین کننده مهم در سلامت استخوانی بوده و به عنوان کوفاکتور مهم در انعقاد است. 

 اند.وابسته  Vit Kبه   2و  7و   9و  10فاکتورهاي انعقادي 

 گذارد. تنظیم دقیق پتاسیم روي تنظیم فشار خون، ریسک سنگ کلیه، سلامت استخوان تأثیر می  
بیماري قلبی ـ عروقی و فشار خون    strokeتواند منجر به  کالمی، میوپتاسیم در غیاب هیپ  نسبیدر صورت وجود کمبود  

(HTN)  .گردد 
 در افرادي که در معرض فشارخون هستند توصیه به دریافت کم نمک و پتاسیم بالا شده است. 

 کاهش یابد. افرادي که داراي خطر اختلال کلیوي هستند، باید میزان دریافت پتاسیم 
 در روز سدیم توصیه شده است. mg  2300دریافت کمتر از 
گردد. در این  و بیماران کلیوي توصیه می HTNدر روز براي کودکان در معرض خطر   mg 4700دریافت بیش از  

 اند. روزانه سدیم شده mg  1500بیماران توصیه به دریافت کمتر از 
 میزان نیاز به آب در شیرخواران و سنین پایین زیادتر است.  

کنند و دریافت آب اضافی تا زمان شروع غذاي کمکی  شیر مادر یا شیر کمکی نیاز شیرخوار را به مایعات برطرف می
 لازم نیست. 

 علل نیاز زیاد به آب در شیرخواران چیست؟ 
 سطح به حجم بالاتر در شیرخواران  ـ1
 تعداد تنفس بالاتر  ـ2
 زمان رشد سریع  ـ3
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 آید: * در اثر کمبود آب عوارض ذیل به وجود می 
 HR) افزایش 1
 ) هیپوتانسیون 2
 ) سنکوپ 3
 ) آسیب کلیوي، نفرولیتیازیس 4

 اي:گیري کفایت تغذیه اندازه 
 استفاده کنیم.   CDCو  WHOاي از منحنی رشد  براي ارزیابی تغذیه 


