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مراقبت تغذیه ای کودکان زیر 5 سال
گیران: انتظار می رود پس از مطالعه این فصل فرا

• کودکان زیر 6 ماه، 6 تا 12 ماه، سال دوم زندگی و 3 تا 5 سالگی را شرح دهند.	 نیازهای تغذیه ای 
• کنند.	 کفایت شیر مادر را بیان  مزایای شیر مادر و نشانه های 
• کردن غذاها را شرح دهند.	 شروع و نحوه تغذیه تکمیلی و روش مقوی و مغذی 
• کودکان دچار اختلال رشد و اضافه وزن را بدانند.	 توصیه های تغذیه ای لازم برای 
• کودکان زیر 5 سال را بشناسند و تفسیر آن را بدانند.	 نمودارهای پایش رشد 
• کودکان زیر 5 سال را بدانند.	 گیری شاخص های آنتروپومتریک  نحوه اندازه 

                                                                                                 تغذیه در 6 ماه اول زندگی                                                                                                               
تغذیه انحصــاری بــا شیر مادر در 6 ماه اول زندگی برای رشد و تکامل کودک ازاهمیت ویژه ای برخوردار است. در مدت تغذیه انحصاری 
گونه ماده غذایی و حتی آب ندارد. البته مصرف قطره مولتی ویتامین و یا A+D ضروری است )از  با شیر مادر، کودک نیاز به مصرف هیچ 
روز سوم تا پنجم تولد همزمان با غربالگری هیپوتیروئیدی تا پایان دو سالگی روزانه 25 قطره( و در شرایط بیماری مثل اسهال، مصرف 

کافی است. کودک  دارو و یا ORS اشکالی ندارد. در 6 ماه اول زندگی شیر مادر به تنهایی برای تغذیه 

کفایت شیر مادر نشانه های 
• خواب راحت برای 2 تا 4 ساعت بعد از شیر خوردن 	
• افزایش وزن مطلوب شیر خوار بر اساس منحنی رشد 	
• کاملًا خیس در 24 ساعت )در صورتی که شیرخوار به جز شیر مادر مایعات دیگری مصرف نکند(	 دفع ادرار 6 تا 8 بار به صورت کهنه 
• کاهش می یابد(	 دفع مدفوع 2 تا 5 بار در روز )که البته با افزایش سن شیرخوار تعداد دفعات دفع مدفوع 
• شادابی پوست، هوشیاری و سلامت ظاهری شیرخوار	

کمتر از حد  کند ولی به خواب نرود یا خوابش بسیار سبک باشد و بعد از چند دقیقه بیدار شود و  گر شیرخواری هر دو پستان را تخلیه  ا
کمبود شیر است. طبیعی وزن بگیرد نشانه 

نکات مهم درباره تغذیه با شیر مادر
• کلستروم( به او داده شود.	 ک یا  باید بلافاصله بعد از تولد، تغذیه با شیر مادر آغاز شود و حتماً شیر آغوز )ما
• کم است، ولی مکیدن پستان مادر توسط نوزاد باعث زیاد شدن آن می شود.	 ابتدا شیر 
• کند، باید انجام شود.	 گرسنگی یا نیاز  که شیرخوار احساس  تغذیه با شیر مادر در هر ساعت از شب یا روز 
• گریه می کند 	 کودک  گر  کم شدن شیر مادر می شود. ا که شیر مادر می خورد نباید ش���یر بطری داده شود، زیرا باعث  به ش���یرخواری 

گذاشته شود. باید پستان بیشتر به دهان او 
• کردن منظم کودک به رشد 	 گیری رشد او است. با وزن  کافی شیر می خورد، اندازه  که بفهمیم کودک به اندازه  کار برای این  بهترین 

او پی می بریم.
• کمتر است و سپس 	 ترکیب شیر مادر همراه با رشد شیرخوار تغییر پیدا می کند و همچنین چربی شیر مادر در شروع هر وعده شیر 

کمک بزرگی به سیر نگه داشتن شیرخوار می کند. میزان آن به تدریج بیشتر می شود. این تغییرها 

برخی از خطرهای تغذیه مصنوعی
• کودک	 اختلال در پیوند عاطفی مادر و 
• ابتلا بیشتر به اسهال، اسهال پایدار و عفونت های تنفسی	
• 	A کمبود ویتامین سوء تغذیه و 
• افزایش آلرژی و عدم تحمل به غذا   	
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• افزایش خطر ابتلاء به برخی بیماری های مزمن 	
• چاقی	
• ضریب هوشی کمتر	
• کم خونی، سرطان پستان و تخمدان در مادر	 افزایش خطر 

کودک 12- 6 ماهه                                                                                                                                                                                                           تغذیه 
کافی اسـت. بعـد از  کمکی برای رش���د طبیعی ش���یرخوار  کردن هر نوع غذای  ش���یر مادر تا پایان ش���ش ماهگی به تنهایی و بدون اضافه 
کرد.  شـش ماهگـی نیازهای غذایی شیرخوار فقط با شیر برآورده نمی شود و باید علاوه بر شیر، غذاهای نیمه جامد را نیز برای او شروع 

که: مناسب ترین غذاها برای تغذیه تکمیلی، غذاهایی هستند 
• مقوی و مغذی باشند.	
• کند.	 کودک تغییر  متناسب با سن 
• کیزه و بهداشتی تهیه شوند.	 تازه و بدون آلودگی باشند و پا
• مواد اولیه آن در دسترس بوده و امکان تهیه آن برای خانواده وجود داشته باشد.	

کلی تغذیه تکمیلی اصول 
• بعد از تغذیه شیرخوار با شیرمادر، غذای تکمیلی به او داده شود.	
• گذاش���ته ش���ود تا آلرژی ش���یرخوار به آن ماده غذایی یا نداشتن تحمل به آن 	 کردن مواد غذایی جدید 5-3 روز فاصله  بین اضافه 

مشخص شود. 
• کودک پافشاری نکند. بلکه برای 2 تا 3 روز آن غذا را 	 که شیرخوار به خوردن غذایی بی میلی نشان داد، مادر یا مراقب  در صورتی 

کرد تا شیرخوار آن را بپذیرد.  کار را تکرار  کند. می توان تا 10 بار مجددا این  حذف و سپس دوباره شروع 
• گاو 	 در ابتدا مواد غذایی باید به شکل یک جزء )یک ماده غذایی( یا حداقل اجزا مانند فرنی )آرد برنج، شیر مادر یا شیرپاستوریزه 

و شکر( به شیرخوارداده شود. 
• کم 	 آرد برنج به عنوان یک ماده غذایی مناسب شناخته شده زیرا در دسترس خانواده بوده و احتمال آلرژی شیرخوار به آن بسیار 

گرچه مصرف شیر پاستوریزه  گاو تهیه نمود. ا کمی شیر پاستوریزه  است. فرنی تهیه شده از آرد برنج را می توان باشیر مادر یا مقدار 
گاو فقط بر اساس مقادیر توصیه شده در تهیه فرنی، حریره بادام و  کودکان زیر یک سال ممنوع است اما می توان از شیر  گاو برای 

شیر برنج استفاده نمود.
• که غلظت اولین غذای تکمیلی مانند فرنی شبیه 	 غلظت و قوام غذای تکمیلی باید متناس���ب با س���ن ش���یر خوار باش���د. به طوری 

کودک از نیمه جامد  که غذای  ماست معمولی بوده اما به تدریج بر حسب سن شیرخوار باید غلظت غذا را افزایش داده، به طوری 
به جامد تغییر یابد.

• گوش���ت ها، س���بزی ها و میوه ها را 	 گنجاند.  غ(، س���بزی و میوه را در غذای ش���یرخوار  گوش���ت )گوس���فند و مر پس از غلات می‌توان 
گوشت می توان پوره سبزی ها و  می توان به ش���کل پوره )بدون نمک یا ش���کر( به ش���یرخوارداد. بنابراین بعد از معرفی فرنی و پوره 

کرد.  گلابی، موز رسیده، هویج و سیب زمینی( را به غذای شیرخوار اضافه  میوه ها )سیب، 
• بعد از تحمل غذاهای یک جزئی یا حداقل اجزا مانند فرنی، پوره گوشت، پوره سبزی ها و میوه ها می توان ترکیبی از دو یا چند ماده 	

گوشت و غلات را به شکل پوره های ترکیبی، سوپ، حلیم یا آش به شیرخوار داد.  غذایی مانند سبزی، میوه، 
• که 	 که بعضی از آن ها بافتی دارند  گوشت  کارونی، س���بزی یا  کوچک ما س���پس می توان ترکیبی از انواع مواد غذایی مانند تکه های 

کودک را به جویدن تشویق می کنند به شیرخوار داد.
• گلابی، هلو، 	 کاملا رس���یده و س���بزی های پخته مانند موز،  کوچک میوه های نرم و  از 9 ماهگی غذاهای انگش���تی مانند تکه‌های 

کرده بدون چربی  کارونی پخته شده، نان، پنیر، تکه های کوچک گوشت پخته شده و ریز ریز شده یا چرخ  هویج، سیب زمینی، ما
کاملا رسیده  کاملًا پخته شده یا با پشت قاشق له شده به شیرخوار معرفی می شود. لازم به ذکر است میوه ها باید  کوفته قلقلی  یا 
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کودک داده شوند. و نرم باشند و در غیر این صورت ابتدا باید پخته شده و سپس به 
• غ )سفیده وزرده( را پس از شروع بر حسب سن شیرخوار باید 	 غ و ماهی و همچنین تخم مر گوش���ت قرمز، مر گوش���ت‌ها مانند  انوع 

گنجاند. گوشت در غذای شیرخوار  گرم  گوشت، می توان روزانه 30  به طور روزانه و یا در هر زمان ممکن به او داد. پس از معرفی 
• کم تری نسبت به قوام و بافت غذا دارد.	 که غذاها دارند اهمیت  ترتیبی 
• مواد غذایی چه از نظر نوع و چه از نظر مقدار باید به تدریج به برنامه غذایی شیرخوار اضافه شوند.	
• غ، 	 گوش���ت و تخم مر گروه های اصلی غذایی ش���امل نان و غلات،  گرفته ش���ود. به تدریج از  کودک، تنوع در نظر  در برنامه غذایی 

کمکی استفاده شود.  کم نمک( در غذای  حبوبات و مغزدانه ها، سبزی ها، میوه ها و لبنیات )ماست پاستوریزه و پنیر پاستوریزه 
تنوع غذایی و میزان غذا با سن شیرخوار افزایش یابد. معرفی مواد غذایی از هر گروه غذایی باید بر اساس سن شیرخوار انجام شود. 

گروه های غذایی باید به تدریج به شیرخوارمعرفی شوند. تا پایان ماه هفتم تمام 
• که 	 کدو حلوایی، طالبی، مرکبات و زردآلو  گشنیز،  از سبزی های سبز تیره و نارنجی و میوه های زرد و نارنجی مانند هویج،جعفری، 

کمکی استفاده شود. منابع غذایی ویتامینA و C هستند در غذای 
• کودک است. 	 آب آشامیدنی بهترین نوشیدنی برای رفع تشنگی 
• کودک، تلویزیون خاموش باشد. به 	 کردن، تشویق و تنبیه نباشد. در هنگام غذاخوردن  کودک همراه با حواس پرت  غذا خوردن 

کودک غذا داده نشود.  زور به 

اصول تغذیه تکمیلی در 8-6 ماهگی
• مطابق میل شیرخوار حداقل 8 بار در24 ساعت با شیر مادر تغذیه شود.	
• کمی بیشتر از شیر مادر مشابه 	 کمکی را می توان با 3-2 قاشق مربا خوری از فرنی یا حریره بادام با غلظت مناسب )غلظت  غذای 

ماست معمولی( 3- 2 بار در روز شروع نموده و این میزان را به تدریج افزایش داد. در ضمن می توان از انواع فرنی ها و حریره های 
کمی بیشتر از شیر مادر مشابه ماست معمولی( نیز در تغذیه شیرخوار استفاده نمود.  محلی با غلظت مناسب )غلظت 

• که خوب پخته شده و ریز ریز 	 غ، ماهی و پرندگان(  گوش���ت ها )قرمز، مر پس از معرفی غلات، می توان پوره یا ش���کل نرم ش���ده انواع 
گلابی، موز، طالبی، هلو و انبه(  کاملا رسیده و نرم )سیب،  کدو حلوایی( و میوه های متنوع  شده، سبزی ها )هویج، سیب زمینی، 
کاملا پخته شده)شامل سفیده و زرده( را به شیرخوار داد. سپس می توان ترکیبی از دو یا چند ماده غذایی را به شکل  غ  و تخم مر
پوره های ترکیبی، سوپ، حلیم یا آش به شیرخوار داد. از حبوباتی مانند عدس و ماش نیز می توان در سوپ و آش استفاده نمود 

کامل بپزد(. )حبوبات قبل از پخت ابتدا در آب به مدت چند ساعت خیسانده و آب آن دور ریخته شود و سپس بطور 
• کودک اضافه شود. 	 کم نمک پاستوریزه در برنامه غذایی  ماست پاستوریزه و پنیر 
• کودک هر روز 3-2 وعده غذا داده شود. 	 به 
• گلابی، انبه، طالبی، 	 2-1 میان وعده غذایی مانند پوره سبزی ها )هویج یا سیب زمینی( یا پوره میوه های رسیده نرم شده )موز، 

هلو، زردآلو، سیب، آلو( را می توان براساس اشتهای شیرخوار بین وعده های اصلی در روز به او داد.
• میزان غذای شیرخوار را می توان به تدریج تا نصف لیوان )هرلیوان=250 سی سی( در هر وعده غذایی افزایش داد. لازم به ذکر است 	

گرم است، یک لیوان  گرم و یک قاش���ق غذاخوری سر پر انواع برنج پخته 20  که یک قاش���ق غذاخوری س���رصاف انواع برنج پخته 15 
معادل 16 قاشق غذاخوری سر صاف انواع برنج پخته و یا 12 قاشق غذاخوری سر پر انواع برنج پخته است.

 اصول تغذیه تکمیلی در 11-9 ماهگی
• مطابق میل شیرخوار حداقل 8 بار در 24 ساعت با شیر مادر تغذیه شود.	
• کودک هر روز 4-3 وعده غذا داده شود.	 به 
• کرفس به صورت قطعات 	 هر روز می توان بر اساس اشتهای شیرخوار بین وعده های اصلی، 2-1 میان وعده غذایی مانند هویج یا 

گلابی، سیب، هلو، طالبی( به شیرخوار داد. کوچک پخته شده یا میوه های رسیده نرم شده )موز،  بسیار 
• میزان غذای شیرخوار را می توان به تدریج تا نصف لیوان در هر وعده غذایی افزایش داد. 	
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• که شیرخوار بتواند با دست بگیرد مانند 	 علاوه بر تمام مواد غذایی معرفی ش���ده در س���ن 8-6 ماهگی، می توان غذاهای انگش���تی 
غ، ماهی و پرندگان( که خوب پخته شده و ریز ریز شده و تکه های کوچک گوشت بدون  تکه های کوچک انواع گوشت ها )قرمز، مر
کارونی پخته شده یا نان را در برنامه  گوشت، ما کاملًا پخته شده یا با پشت قاشق له شده، پلو با حبوبات یا  کوفته قلقلی  چربی یا 

غذایی کودک گنجاند.
• کاهش میزان آرسنیک برنج به مادران آموزش داده شود.	 راه های 

کودکان زیر یک سال‌ برخی از مواد غذایی نامناسب یا ممنوع برای تغذیه 
• کودک زیریک سال خودداری شود.	 از دادن شیرگاو و عسل )به دلیل خطر بوتولیسم( به 
• تا حد امکان از دادن آب میوه طبیعی به شیرخوار زیر یک سال خوداری شود و برای کودکان 12-7 ماهه از پوره میوه ها استفاده شود. 	

مصرف آب میوه ممکن است منجر به ابتلا شیرخوار به اضافه وزن، چاقی، اسهال، نفخ و فساد دندان شود. در شرایط خاص مانند 
یبوست یا کم خونی ناشی از فقر آهن می توان روزانه 12-6 قاشق مرباخوری )60-30 سی سی( آب میوه طبیعی به کودک داد.

• نمک و ادویه به غذای شیرخوار اضافه نشود. 	
• گیلاس به دلیل احتمال 	 کرفس، انگ���ور و  کش���مش، هویج خام،  از دادن آدام���س، آب نبات، تکه های بزرگ س���یب، آجیل، ذرت، 

کردن غذاها استفاده نمود(.  خفگی به شیرخوار خودداری شود )از مغزها می توان به صورت پودر شده برای مقوی 
• گیاهی مانع جذب مواد مغذی مانند آهن می شوند و تا حد امکان نباید مصرف شوند. یا باید مصرف 	 کرده های  چای، قهوه و دم 

که مادر برای دادن چای به  کردن غذای ش���یرخوار از چای اس���تفاده نش���ود(. در صورتی  کاهش یابد)حتی برای نرم  چای و قهوه 
شیرخوار اصرار دارد باید حداقل 2 ساعت قبل یا بعد غذا به شیرخوار داده شود.

• گردد.	 از دادن لبنیات غیر پاستوریزه )مانند شیر، ماست و پنیر محلی( خودداری 

کودکان زیر یک سال برخی از رفتارهای غذایی نادرست در تغذیه 
• گردد.	 از دادن انواع شیرینی ها، بیسکوئیت های شیرین، چیپس و پفک به شیرخوار خودداری 
• کودکان 	 کار موج���ب بیش خواری و افزایش خط���ر چاقی در  کودک خودداری ش���ود. زیرا این  از غ���ذا دادن در هن���گام خوابی���دن به 

می شود.
• مصرف نوشیدنی های شیرین موجب افزایش خطر اضافه وزن و چاقی شده و پوسیدگی دندان را در شیرخواران افزایش می دهد. 	

بنابراین از دادن نوشیدنی های شیرین مانند چای شیرین و آب میوه های صنعتی به شیرخوار خودداری شود. 
• گردد. شکر دریافتی مهم ترین 	 کودک مانند ماست، سوپ و میوه یا سبزی پخته خودداری  کردن شکر به هر نوع غذای   از اضافه 

عامل غذایی در تخریب دندان ها می باشد.
• کودک می تواند 	 کودک در محدوده دس���تور تهیه غذا باش���د. زیرا غذاهای شیرین ضمن تغییر ذائقه  میزان ش���کر موجود در غذای 

کودک را به سوء تغذیه فراهم آورد. جایگزین غذاهای اصلی و حتی شیرمادر شده و به دلیل فقدان ریزمغذی ها زمینه ابتلا 

کردن غذا  روش‌های مغذی 
که این  کردن غذا می گویند. از آنجایی  کردن برخی مواد غذایی با هدف افزایش مقدارپروتئین، ویتامین ها و املاح غذا را مغذی  اضافه 
گیرد.  کودک انجام  کردن به همراه مقوی س���ازی غذای  کودک ش���ود، لازم اس���ت حتماً مغذی  کار می تواند باعث افزایش حجم غذای 

کودک توصیه می شود: برخی از روش های زیر جهت مغذی سازی غذای 
• گروه های غذایی می توان، پودر جوانه غلات و حبوبات به برخی غذاها )بویژه سوپ و فرنی با شیر مادر( اضافه 	 پس از معرفی تمام 

نمود.
• غ به غذای شیرخوار اضافه شود.	 گوشت یا مر کمی 
• کاملا پخته شده اند می توان به شیرخوارداد.	 که  از انواع حبوبات مانند عدس و ماش 
• کرد.	 کارونی یا پلو پس از طبخ رنده  غ آب پز را می توان داخل سوپ، ما تخم مر
• کدو 	 میوه ه���ا و س���بزی ها از جمله مواد غن���ی از ویتامین و املاح به ش���مار می روند. بنابراین انواع س���بزی های زرد و نارنجی مانند 
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حلوایی و هویج و انواع سبزی های برگ سبز مانند جعفری و شوید به غذای شیر خوار اضافه شود.
• کافی نخواهد بود. ل���ذا از مادر 	 گر رقیق تهیه ش���ود مقدار ان���رژی آن  که البته ا س���وپ و آش از جمل���ه غذاهای بس���یار مغذی اس���ت 

کند با اس���تفاده از روش های مختلف  کودک خودداری و س���عی  که از دادن س���وپ یا آش رقیق )بدون محتویات آن( به  بخواهید 
کند. کره، روغن یا برنج آن را مقوی  کردن  مانند اضافه 

• کمی پنیر پاستوریزه اضافه شود.	 به انواع سبزی های پخته، سوپ یا آش 
• گاو به سوپ یا آش اضافه شود. 	 کمی شیر پاستوریزه  کودکان بالای یک سال   در 
• کودک )سوپ یا آش( اضافه شود.	 گاو به غذای  گوسفند یا  عصاره استخوان قلم 
• کمی ماست پاستوریزه به میوه ها اضافه شود )ماست میوه ای(.	
• گردو، بادام و پسته به میوه ها، حریره های محلی، فرنی و شیربرنج اضافه شود.	 انواع پودر مغزها مانند 

کردن غذا  روش‌های مقوی 
کردن غذا می گویند. روش های زیر برای مقوی سازی غذای  کردن برخی مواد غذایی با هدف افزایش مقدار انرژی غذا را مقوی  اضافه 

کودک توصیه می شود:
• گوشت، حبوبات، سیب زمینی و سبزی ها را از آب سوپ جدا 	 کم پخته شوند. بعد از پخت تکه های جامد غذا مانند  غذاها با آب 

کرده تا یک پوره غلیظ درست شود. کم آب سوپ را به آن اضافه  کم  کرده و له نموده، سپس 
• به غذای کودکان مقدار کمی )به اندازه یک قاشق مرباخوری( کره، روغن زیتون یا روغن مایع اضافه شود. این کار بدون آن که حجم 	

کودک آس���ان تر می ش���ود. در ضمن باید  که بلع غذا برای  کالری آن را افزایش می دهد، ضمن آن  کودک را افزایش دهد مقدار  غذای 
گر مقدار زیادی روغن به غذا اضافه شود ممکن است کودک زودتر احساس سیری کند و نتواند همه غذایش را بخورد.  توجه داشت ا

کودک می شود. کودک ضرورت ندارد زیرا باعث افزایش وزن  کردن روغن بیشتر در غذای  کودک رشد مناسبی دارد، اضافه  گر  ا
• کره یا روغن مایع مالیده شود.	 کمی  که معمولا به عنوان میان وعده مصرف می شود  کودک  بر روی نان یا بیسکویت 
• گردو، بادام و پسته دارای انرژی، پروتئین و ریزمغذی ها به میزان نسبتاً مطلوبی هستند. از این مواد غذایی به 	 انواع مغزها مانند 

کرد. کودک استفاده  کردن غذای  صورت پودر شده می توان جهت مقوی 

یادآوری های لازم
• کودک آب جوشیده سرد شده داده شود.	 کمکی، به  بعد از شروع غذای 
• برای جلوگیری از تغییر رنگ دندان ها، توصیه می شود قطره آهن را در عقب دهان شیرخوار چکاند و بعد از مصرف، مقداری آب 	

کرد. ک  کودک را با یک پارچه نرم تمیز پا به او داد و دندان های 
• گردد.	 کودکان توجه  به ساعت های خواب و استراحت 
• کمتر داده شود.	 کودک مبتلا به اسهال و یا هر نوع بیماری عفونی دیگر، غذا را در دفعات بیشتر و حجم  به 

کودک 5-1 ساله                                                                                                                                                                                                                          تغذیه 
گرفته اند، باید از غذای سفره خانواده نیز  که خوردنشان را در سال اول زندگی یاد  شیرخواران از یک سالگی به بعد، علاوه بر غذاهایی 
کامل  کافی در مقابل بسیاری از بیماری ها را هم ندارند و دندان هایشان نیز  کودکان رش���د سریع دارند و مقاومت  کنند. این  اس���تفاده 

کرد: نشده است. بنابراین باید در غذا دادن به آن ها، دو شرط اساسی زیر را رعایت 
• کم حجم، پرانرژی و زود هضم باشد.	 غذاهایشان 
• به دفعات زیاد در اختیار آنان قرار داده شود.	

کودک یک تا دو سال الف. تغذیه 
کم و دندان هایش  کودک رش���د س���ریع و فعالیت زیاد دارد و در نتیجه به غذای بیشتر نیاز دارد. ولی از سوی دیگر حجم معده اش  این 

کنید: کامل نیست، لذا لازم است در تغذیه او به نکات زیر توجه  نیز 
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• هر چقدر شیرخوار می‌خواهد با شیر مادر تغذیه شود.	
• روزانه علاوه بر شیر مادر، 3 تا 4 وعده غذا و در هر وعده به اندازه 4/ 3 لیوان، به شیرخوار غذا داده شود )یک لیوان =240 سی  سی(. 	
• تنوع غذایی، استفاده از تمام گروه های اصلی غذایی و انتخاب مواد غذایی دارای ارزش تغذیه ای مناسب در برنامه غذایی کودک 	

گرفته شود. در نظر 
• کاهش دریافت مواد مغذی تا 	 از دادن انواع نوش���یدنی های ش���یرین به دلیل افزایش خطر اضافه وزن و چاقی، پوسیدگی دندان و 

حد امکان خودداری شود.
• کودک داده شود. 	 کامل به  آب میوه طبیعی نباید بیشتر از 120 سی سی )نصف لیوان( در روز باشد وترجیحا میوه 
• گروه های اصلی غذایی( در بین وعده های اصلی غذا، به شیرخوار داده شود.	 هر روز 2- 1 بار میان وعده مغذی )از 
• کودک داد.	 میان وعده را باید 2- 1.5ساعت قبل از وعده اصلی به 
•  تنق�ل�ات بی ارزش نظیر غلات حجیم ش���ده )مانند پفک، پفیلا و چی توز(، ش���کلات، چیپس، آب میوه ه���ای صنعتی و نظایر آنها 	

کودک 1 تا 2 س���اله نداش���ته و به جای آن می توان از میان وعده های مغذی نظیر  جایگاهی به عنوان میان‌وعده در برنامه غذایی 
کرد. کم نمک و خرمای بدون هسته استفاده  انواع میوه ها، سبزی ها، شیر پاستوریزه، ماست، نان، پنیر 

• مصرف مکمل های ویتامین های A وD یا مولتی ویتامین و قطره آهن در س���ال دوم نیز باید بر اس���اس دس���تور عمل تداوم داشته 	
باشد. 

• کودک فقط از ماست پاستوریزه ساده استفاده شده و از مصرف انواع ماست میوه های صنعتی خودداری شود. 	 در برنامه غذایی 
کردن شکر به ماست میوه خودداری شود. در صورت تهیه ماست میوه خانگی فقط میوه به ماست اضافه شده و از اضافه 

• کمی آب خورش نرم و له نمود.	 کاملا نرم شده نیست آن را با پشت قاشق و  گر برنج به صورت  ا
• از دادن مغزها، آب نبات، هویج خام، انگور و ذرت به دلیل احتمال خفگی به شیرخوار خودداری شود )از مغزها می توان به صورت 	

کردن غذاها استفاده نمود(.  پودر شده برای مقوی 
• غ خام یا خوب پخته نشده خودداری شود. 	 کودک داده شود و از دادن تخم مر کاملا پخته شده به  غ  تخم مر
• از دادن شیر و لبنیات غیر پاستوریزه خودداری شود.	
• کم در پخت غذا استفاده شود.	 از نمک ید دار تصفیه شده به مقدار 
• گر کودک مبتلا به یبوست است در تهیه سوپ او، علاوه بر سبزی ها )سیب زمینی، هویج، کدو، سبزی های برگی و...( از برگه هلو، 	 ا

کم استفاده شود. زردآلو و آلو به مقدار 
• گوشت را نخورد.	 که فقط آب خورش و آب  گردد  کمک شود خودش غذا بخورد و اطمینان حاصل  کودک  به 
• که فلفل، ادویه و یا چاشنی های تند به غذای اضافه شود، غذای او برداشته شود.	 قبل از این 
• گرفته شود.	 کرده و استخوان ها و تیغ های آن  کودک، آن را تکه تکه  غ یا ماهی به  گوشت، مر در هنگام دادن 
• مایعات همیشه با فنجان یا لیوان به او داده شود.	
• کردن به او داده شود.	 کاملًا پخته تهیه شودو پس از خنک  کودک تمیز و  غذای 
• باقیمانده غذا در یخچال و یا فریزر نگه داری شود.	
• کودک، تلویزیون خاموش باشد. به 	 کردن، تشویق و تنبیه نباشد.در هنگام غذاخوردن  کودک همراه با حواس پرت  غذا خوردن 

کودک غذا داده نشود.  زور به 
• کودک مجزا باشد. نکات بهداشتی در مراحل آماده سازی، تهیه و 	 از بشقاب، قاشق و چنگال نشکن استفاده شود. ظرف غذای 

طبخ غذا رعایت شود.

کودک گرفتن  نحوه از شیر 
کنید و پس از یک یا دو هفته شیردهی  کودک را به تدریج از ش���یر بگیرید بدین ترتیب ابتدا شیردهی در صبح را قطع  اصولًا بهتر اس���ت 
کودک تمایل به شیرخوردن دارد او را به زور از خود دور نکنید زیرا  که  کنید و زمانی  در طول بعد از ظهر و سرانجام در هنگام شب قطع 

کودک عصبی و ناراحت شود. ممکن است 
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کودک 2 تا 5 سال نکات ضروری تغذیه 
• غ و حبوبات و مغزدانه ها، 	 گوشت و تخم مر گروه اصلی غذایی )نان و غلات، شیر و لبنیات،  از غذاهای متنوع خانواده شامل پنج 

کودک داده شود. سبزی ها و میوه ها( به 
• که منابع 	 کدو حلوایی، انبه، مرکبات(  گشنیز، اسفناج، انبه،  از سبزی های سبز تیره و نارنجی و میوه های زرد و نارنجی )جعفری، 

کودک داده شود. غذایی ویتامین Aو C هستند به 
• کودک غذا داده شود )240 سی سی(.	 کامل به  در هر وعده به اندازه یک لیوان 
• گذاشته شود.	 کودک  در هر روز 3 وعده غذا و 2 بار میان وعده در بین غذاهای اصلی در اختیار 
• گروه های اصلی غذایی انتخاب شود. شیرپاستوریزه )بویژه قبل از خواب(، ماست، میوه ها، سبزی ها، 	 میان وعده غذایی از بین 

کودکان هستند. مصرف برخی تنقلات  کم نمک، خرما و میوه های خشک انتخاب های بسیار خوبی برای میان وعده  نان و پنیر 
کودک و افزایش احتمال  بی ارزش نظیر غلات حجیم ش���ده )مانند پفک، پفیلا و چی توز(، ش���کلات و چیپس علاوه بر تغییر ذائقه 
گیر در سنین بزرگسالی مانند چاقی، با تاثیر بر اشتهای کودک و در نهایت تمایل کمتر او به وعده های  ابتلای او به بیماری های غیروا

کودک و به خصوص افزایش مطلوب قد تاثیر منفی داشته باشند.  اصلی می توانند بر سرعت رشد 
• کودک باید داد.	 میان وعده را 1.5 تا 2 ساعت قبل از وعده اصلی به 
• کودک فقط از ماست پاستوریزه ساده استفاده شده و از مصرف انواع ماست میوه های صنعتی خودداری شود. 	 در برنامه غذایی 

کردن شکر به ماست میوه خودداری شود. در صورت تهیه ماست میوه خانگی فقط میوه به ماست اضافه شده و از اضافه 
• کاهش دریافت مواد مغذی تا 	 از دادن انواع نوش���یدنی های ش���یرین به دلیل افزایش خطر اضافه وزن و چاقی، پوسیدگی دندان و 

حد امکان خودداری شود. 
• آب میوه طبیعی برای کودک 3-2 سال روزانه 120 سی سی و کودک 4 تا 5 سال روزانه 180سی سی توصیه می شود.اما به دلیل بالا 	

کودک داده شود. بودن ارزش تغذیه ای میوه ها، توصیه می شود به جای آب میوه، خود میوه به 
• کودک است. جایگزین شدن آب به جای نوشیدنی های شیرین، می تواند در 	 آب آشامیدنی بهترین نوشیدنی برای رفع تشنگی 

کند. هزینه خانواده نیز صرفه جویی 
• کاسه های جدا غذا داده شود.	 کودک در ظرف ها و  به 
• کند، مادر باید به چشمان او نگاه نموده و او را ترغیب به غذا 	 کودک بنشیند و با او صحبت  مادر باید در طول مدت غذا خوردن با 

کند. خوردن 
• کودک، تلویزیون خاموش باشد. به 	 کردن، تشویق و تنبیه نباشد.در هنگام غذاخوردن  کودک همراه با حواس پرت  غذا خوردن 

کودک غذا داده نشود. زور به 
• کودک حداقل 180 دقیقه در روز فعالیت بدنی انجام دهد.	

کودکان الگوی غذایی صحیح 
گروه های غذایی اصلی شامل نان و غلات، میوه ها و سبزی ها  کودکان سنین زیر 5 سال باید روزانه حاوی تمام  برنامه غذایی مناسب 

گوشت و جانشین ها باشد.  شیر و لبنیات و 

تعداد وعده های غذایی 
کودک مهم ترین وعده غذایی او است  کودک باید در روز حداقل 5 وعده غذا ش���امل س���ه وعده اصلی و دو میان وعده بخورد. صبحانه 
که صبحانه را با سایر افراد  کودک را باید طوری تنظیم نمود  و مصرف آن موجب یادگیری بهتر و دقت بیشتر او می گردد. برنامه غذایی 

خانواده بخورد تا عادت به صبحانه خوردن در او ایجاد شود.

میان وعده 
کودک کوچک است ولی نیاز او  که معده  کودک داده می شود. از آن جایی  که بین دو وعده اصلی به  میان وعده غذای مختصری است 
کودک داده  گردد. میان وعده ها باید بین وعده اصلی به  به انرژی زیاد می باشد، با خوردن سه وعده اصلی غذا نیازهایش تامین نمی 
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که 3-2 ساعت با وعده اصلی غذایی فاصله داشته باشد. شود به طوری 
کشمش،  گردو،  میان وعده هایی مانند شیر پاستوریزه یا جوشیده، نان و پنیر، خرما، بیسکویت، میوه و خشکبار مانند بادام، پسته، 
کودک مناسب می باش���ند. از دادن غلات حجیم شده )مانند پفک، پفیلا و چی توز(، یخمک، چیپس  توت خش���ک و... جهت تغذیه 
کرده و باعث می شود تا  کم  کودک را  کم است باید خودداری نمود زیرا خوردن این مواد غذایی اشتهای  که ارزش تغذیه ای آن ها  و... 

نتواند غذای اصلی را بخورد.

کودک چند نکته مهم برای بهداشت غذای 
• قبل و بعد از تهیه غذا دست ها باید شسته شوند.	
• غذاها خوب پخته شوند. زیرا حرارت موجب از بین رفتن میکروب های بیماری زا می شود و خطر آلودگی احتمالی غذا در اثر حرارت 	

از بین می رود.
• کودک غــذا داده 	 که به  کودک پخته می شود تا زمانی  که غذای  کودک باید برای هر وعده تازه تهیه شود و فاصله بین وقتی  غـذای 

می شود طولانی نباشد زیرا احتمال دارد میکروب ها در غذا تکثیر یابند.
• غذاهای پخته به طور صحیح نگهداری شود. غذاهای باقیمانده سریعاً خنک و در ظرف دربسته در داخل یخچال نگهداری شود.	
• کیزه استفاده شود.	 کودک از مواد غذایی سالم و پا در تهیه غذای 
• برای نوشیدن و تهیه غذا نیز از آب سالم استفاده شود.	
• غذاها از دسترس حشرات و جوندگان دور نگهداری شود. بدین منظور غذاها باید در ظرف درب دار و دور از دستـرس حیوانـات و 	

حشـرات نگهداری شود چون حیوانات حامل میکروب های بیماری زا هستند.

کودکان                                                                                                                                                                                                               پایش رشد 
پایش رشد عبارت است از توزین دوره ای کودکان، رسم منحنی های رشد و انجام به موقع اقدامات لازم برای ارتقای وضعیت تغذیه ای 
کودکان از  کودک دارد. فعالیت های مرتبط با پایش رشد  گیری از سوء تغذیه. پایش رشد، نتایج بسیار خوبی در ارتقای سلامت  و پیش 

کودک سالم و مانا انجام می گردد.  طریق برنامه های ادغام یافته 

کودک ارزیابی رشد 
گر مشکل رشد وجود داشته باشد و یا  کودک شامل اندازه‌گیری قد و وزن و مقایسه ی آن با استانداردهای رشد می‌باشد. ا ارزیابی رشد 
که  کنند. آن چه  کودک جهت تعیین علل آن، صحبت  کارکنان بهداشتی باید با مادر و یا سایر مراقبین  کودک در معرض بروز آن باشد، 
بسیار مهم است، اقدام به موقع جهت تشخیص و ثبت علل تأخیر رشد می‌باشد. سرعت رشد قد بر حسب سن متفاوت است و چنان 
گرفته و بر  کودک سالم مورد ارزیابی قرار  کودکی بر اساس برنامه  گر  کم تر باشد اختلال رشد قد مطرح می گردد. ا چه از حد مورد انتظار 
کوتاه قدی، اضافه وزن یا چاق باشد باید بر اساس برنامه مراقبت های  کم وزنی  اس���اس ش���اخص های تن سنجی دچار اختلال رش���د، 

کودک سالم، اقدامات لازم انجام شود. ادغام یافته 

کودک و نوجوان نحوه اندازه‌گیری وزن 
وزن کودک یا نوجوان باید در هنگام پذیرش اندازه گیری و برحسب کیلوگرم ثبت شود. ابزار اندازه گیری باید خصوصیات زیر را داشته باشد:

• محکم و با دوام 	
• الکترونیکی )دیجیتالی( 	
• گرم(	 گرم )100  کیلو  گیری در حد 0/1  دارای دقت اندازه 

آمادگی برای توزین
• که برای به دست آوردن وزن دقیق کودک، 	 از همکار/ مادر بخواهید کفش و لباس‌های کودک یا پوشک او را درآورد. توضیح دهید 

لازم است تا لبا س‌های کودک، به‌جز زیرپوش وی درآورده شود. شیرخواران، باید برهنه وزن شوند و برای گرم نگه‌داشتن، تا زمان 
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کودکان بزرگتر، باید تمام لباس‌ها به‌جز لباس‌های زیر، درآورده شوند.  کردن در پتو پیچیده شوند. برای  وزن 
• گر هوا سرد است یا کودک در مقابل درآوردن لباس مقاومت می‌کند، می‌توان کودک را با لباس وزن 	 حتی الامکان، اتاق گرم باشد و ا

کم شود.  کودک  کرد اما وزن آنها باید از وزن نهایی 
• که ب���ا اندازه‌گیری قد او به روش ایس���تاده یا خوابیده تداخ���ل دارد، برای 	 کلیپس بر س���ر دارد  کودک وس���ایل زینتی مثل تِل یا  گ���ر  ا

کودک، در آورده شوند. کردن  جلوگیری از تأخیر در انداز ه‌گیری‌ها، قبل از وزن 

کوچکتر از 2 سال  کودک  توزین 
• اندازه‌گیری وزن کودکان زیر 2 سال با ترازوی مخصوص کودکان که به آن ترازوی کفه‌ای گفته می‌شود، انجام می‌شود. معمولًا این 	

کودک به  کودک بر روی آن است و بسته به سن،  گذاشتن  که مخصوص  کفه‌ای است  نوع ترازو روی میز قرار داده می‌شود و دارای 
که وزنه روی آن قابل حرکت است.  کفه قرار می‌گیرد. در قسمت جلوی ترازو، میله مدرجی است  حالت خوابیده و یا نشسته روی 

کودک را بخوانید.  با حرکت دادن وزنه به طرف چپ و راست تعادل را بدست آورده و وزن 
• کردن تنظیم شود.	 کار می‌بریم، باید برای او راحت بوده و قبل از هر بار وزن  که برای شیرخوار به  ترازویی 
• کار می‌کند. حداقل در ابتدای هر ش���یفت و یکبار دیگر در طول روز ترازو با وزنه شاهد 500 	 که ترازو درس���ت  اطمینان حاصل ش���ود 

کودک ترازو صفر شود.  کنترل شود. همیشه، قبل از توزین  گرمی 
• گریه و ناراحتی شیرخوار پیشگیری شود.	 گرم انداخته شود تا از سرما،  کفه‌ای، پارچه‌ی  روی ترازوی 
• کودک را به‌دقت و با ملایمت بر روی ترازو قرار دهد.	 از مادر بخواهید تا 
• کرد.	 شیرخوار بزرگ‌تر از 7-8 ماه را می‌توان در وضعیت نشسته وزن 
• برای اطمینان از صحت توزین باید در لحظه‌ای که شیرخوار آرام است وزن کودک خوانده شود. برای این‌کار، می‌توان با اسباب‌بازی 	

کفه‌ای(  کودک بر روی ترازوی مخصوص توزین شیرخوار )ترازوی  که وقتی  کرد و یا به مادر اجازه داد  یا بازی با وی توجه او را جلب 
کودک شوید. کت باشد و شما آماده‌ خواندن وزن  کودک آرام و سا کودک باشد تا  قرار دارد نزدیک 

• تکرار توزین، ضریب اعتماد را بالا می‌برد. 	
• کنید.	 کودک را ثبت  ج شده را به درستی و با دقت بخوانید و وزن  عدد در

کودک بزرک‌تر از 2 سال  توزین 
• که باید بر روی سطح صاف 	 کودکان بزرگتر از 2 سال با ترازوی سیار )پرتابل( و یا ترازوی شاهین‌دار انجام می‌شود  اندازه‌گیری وزن 

کودکان می‌توانند بایستند و شما می‌توانید آنها را به  گیرد. این  کفش به حالت ایستاده روی ترازو قرار  کودک بدون  گذاشته شود و 
کنید. تنهایی وزن 

• کند.	 کمک  کودک  کفش و لباس به  که در درآوردن  از مادر بخواهید 
• کنید. 	 کنترل  گرمی   توجه به تنظیم بودن ترازو و دقیق بودن آن ضروری است. در طول روز چندین بار ترازو را با وزنه شاهد 2000 
• کودک بخواهید در وسط ترازو بایستد. 	 از 
• کنید.	 کودک( را به درستی و بادقت و باصدای بلند بخوانید و آن را ثبت  ج شده )وزن  عدد در

مراقبت از ابزار اندازه‌گیری
• مراقبت صحیح ابزارهای اندازه‌گیری قد و وزن به منظور افزایش ضریب اطمینان و صحت اندازه‌گیری، مسئله‌ی مهمی است. 	
• گرما و رطوبت نگه‌داری شوند. 	 وسایل اندازه‌گیری باید تمیز باشند و در دمای معمول اتاق و دور از 
• کنترل شود.	 کرد و پس از آن نیز سالم بودن ترازو، هفتگی  هنگام خرید باید به سالم بودن ترازو توجه 
• هر روز ابتدا ترازو را با وزنه شاهد کنترل کنید. برای کنترل ترازوهای کفه‌ای از وزنه شاهد 500 گرمی و برای کنترل ترازوهای بزرگسال 	

کنید و در صورت امکان حداقل 2 بار )قبل از اولین توزین و حداقل یکبار دیگر در طی روز( ترازو  گرمی استفاده  از وزنه شاهد 2000 
کنید.  کنترل  را با وزنه شاهد 

• گرفته باشد. 	 از تعادل ترازو مطمئن شوید. وزنه باید روی عدد صفر قرار 
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• گیرد و ترازو قفل شود. 	 ج روی صفر قرار  کودک میله مدر پس از اندازه‌گیری وزن 

کودکان زیر دو سال )همراه با مادر( روش توزین 
• کودک به جز زیر پوش او را درآورده تا وزن صحیح او به دست آید.	 لباس های 
• کردن در پتو بپیچید. 	 گرم نگهداشتن، آنان را تا زمان وزن  شیرخواران باید برهنه وزن شوند. برای 
• کودکان بزرگ تر، باید تمام لباس ها به جز لباس های زیر درآورده شوند.	 برای 
• که ترازو بر سطح صافی قرار دارد. 	 مطمئن شوید 
• کافی در محیط باشد.	 در ترازو های نوری باید نور 
• که اعداد 0.0 نمایان شد، ترازوآماده است.	 کار انداختن ترازوی نوری، صفحه نوری آن را برای یک ثانیه بپوشانید. وقتی  برای به 
• کفش های خود را درآورد.	 مادر باید 
• کودک برهنه پیچیده شده در پتو نگهداشته شود.	
• گیرد. 	 مادر در وسط ترازو و برجای مشخص شده قرار 
• لباس های مادر نباید صفحه نمایشگر یا صفحه نوری را بپوشاند.	
• به مادر یادآوری کنید که حتی پس از نمایان شدن عدد وزنش بر صفحه نمایشگر، روی ترازو بایستد تا کودک در آغوش وی وزن شود.	
• که هنوز مادر روی ترازو است و وزن وی مشخص شده، صفحه نوری ترازو را برای مدت یک ثانیه بپوشانید.	 در حالی 
• کودک و نمایش عدد 0، مجددا تنظیم خواهد شد.	 کوچک از مادر و  ترازو با نشان دادن تصویر 
• کودک بر صفحه نمایشگر ترازو نمایان خواهد شد.	 وزن 
• وزن با صدای بلند اعلام شود.	
• گردد.	 گرم ثبت  کیلو  کودک با دقت دهم  وزن 
• گرم ممکن است وزن شیرخوار بر 	 کیلو  کمتر از 2.5  کم مثلًا  گرم( و وزن شیر خوار  کیلو  گر مادر خیلی سنگین وزن )مثلًا بیش از 100  ا

ج نشود.  ترازو در
کنید.  کودک بر روی ترازو استفاده  کم وزن تر برای نگهداشتن  در این قبیل موارد، از یک فرد 

کودک برهنه را به آغوش مادر داده و از او بخواهید او را در بغل نگه دارد. به آرامی 

اندازه‌گیری قد 
گیری و برحسب سانتیمتر ثبت شود.  کودک یا نوجوان باید در هنگام پذیرش اندازه  قد 

کنید.  کودک را اندازه‌گیری   )Height( یا قد ایستاده‌ی )Length( کودک در ایستادن، قد خوابیده بسته به سن و توانایی 
• گر 2 سال یا بیشتر دارد و قادر به ایستادن است قد ایستاده‌اش را اندازه بگیرید. 	 کمتر از 2 سال دارد، قد خوابیده و ا کودک  گر  ا
• گر کودک کمتر از 2 سال، برای انداز ه‌گیری قد خوابیده، دراز نمی‌کشد، 	 قد ایستاده حدود 0.7 سانتی‌متر کمتر از قد خوابیده است. ا

گتر نتوانست  گر کودک 2 ساله یا بزر  کنید تا قد خوابیده به‌دست آید و ا گرفته و 0.7 سانتی‌متر به آن اضافه  قد ایستاده‌ی او را اندازه 
کنید. کم  بایستد، قد خوابیده‌ی او را انداز ه‌گیری نموده و برای تبدیل آن به قد ایستاده، 0.7 سانتیمتر از آن 

• گیرد.	  تخت قدسنج برای اندازه‌گیری قد خوابیده به‌کار می‌رود. این وسیله، باید بر روی یک سطح صاف و محکم قرار 
• کار می‌رود و به طور عمودی روی دیوار نصب می‌شود. 	 قدسنج برای اندازه‌گیری قد ایستاده به 
• صفحات افقی و عمودی قدسنج‌ها باید در زوایای صحیح به بدنه متصل شده باشند. 	
• قسمت متحرک در تخت قدسنج بخش پایی و در قدسنج ایستاده مربوط به قسمت سر است.	

آمادگی برای اندازه‌گیری قد خوابیده یا ایستاده
• کودک در حالت ایستاده یا خوابیده آماده شوید. 	 پس از اندازه‌گیری وزن، برای اندازه‌گیری قد 
• کودک قبلًا درآورده شده باشد. 	 کفش، جوراب و زیور آلات موی سر  که  کنید  کنترل   
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• کودک ضروری است. 	 برای انداز ه‌گیری قد چه به صورت خوابیده و چه به صورت ایستاده، حضور مادر جهت آرام نگه داشتن 

انداز ه‌گیری قد خوابیده            
• س���طح میز قدس���نج را با یک پوش���ش نازک ب���ه منظور رعایت اصول  بهداش���تی و نی���ز راحتی کودک 	

بپوشانید.
• کودک 	 کودک را روی میز قدس���نج قرار  داده و به نگه‌داش���تن س���ر  که چگونه   به مادر توضیح دهید 

کند. کمک  که شما قد او را اندازه می‌گیرید،  هنگامی 
•  به مادر نشان دهید که وقتی کودک را روی میز قرار می‌دهید، کجا بایستد )برای مثال، مقابل شما 	

کجا قرار دهد )در مجاورت دیواره‌ی ثابت میز قدسنج( کودک را  که سر  و دور از محل قرارگیری متر( همچنین، به او نشان دهید 
• که یک خ���ط عمودی فرضی از مجرای گوش به 	 کودک را در موقعیت صحیح قرار دهید، طوری  کوت���اه تری���ن زمان ممکن، س���ر   در 

حاشیه‌ی پایینی گودی چشم عمود بر تخت باشد )در این حالت، چشم‌های کودک باید دقیقاً به طور مستقیم به بالا نگاه کند( از 
مادر بخواهید سر کودک را در این وضعیت ثابت نگه‌دارد. با یک دست پاهای کودک را نگه داشته و با دست دیگر قسمت متحرک 
کنید. توجه داش���ته باش���ید  کودک، آ ن‌ها را صاف  کف پای او حرکت دهید. با یک فش���ار آرام به زانوهای  انتهایی میز را به س���مت 
ک���ودکان بزرگ تر متفاوت  کردن زانوهای  کردن زانوها در نوزادان اعمال می‌ش���ود با فش���ار لازم برای صاف  ک���ه برای صاف  فش���اری 
کردن زانوهای نوزادان از  اس���ت. زانوهای نوزادان، ش���کننده و آس���یب پذیرند و به‌راحتی صدمه می‌بینند. بنابر این، برای صاف 

کنید. حداقل فشار ممکن استفاده 
• کف پاها باید 	 ک���ودک حرکت دهید.  کف پاهای  که زانوها را نگه‌داش���ته‌اید، صفحه‌ی متحرک پایی را به آرامی به س���مت  در حال���ی 

دقیقاً بر صفحه تماس داشته و انگشت شست، صاف و به سمت بالا باشد. در غیر این صورت، یعنی درصورت خمیدگی انگشت 
که  کنید و با سرعت و در حالی  کودک را تحریک  کف پاهای  کف پاها با صفحه‌ی متحرک پایی به آرامی  شست و یا مماس نبودن 
کودک انگشت شست پاهایش را صاف کرده، صفحه را نزدیک نموده و به کف پایش بچسبانید. سرعت عمل نکته‌ی مهمی است.

• که قابل رؤیت 	 ج انداز ه‌گی���ری   ان���دازه را به درس���تی بخوانید و به س���انتی متر و با دقت 0.1 س���انتی متر بر حس���ب آخری���ن خط مدر
کودک ثبت نمایید. کارت مراقبت  می‌باشد در منحنی‌های مربوطه در 

                       

گیری قد ایستاده                                          اندازه 
• از صحیح بودن محل قرارگیری قدسنج بر روی سطح زمین مطمئن شوید. 		
• کودک درآورده شده باشند. 	 کفش، جوراب ها و تزئینات موی سر  که  کنید  کنترل 
• کودک شود.	 با جلب همکاری مادر، بر روی زمین زانو بزنید تا قد شما هم تراز قد 
•  به کودک کمک کنید صحیح بایستد و پشت سر، شانه‌ها، برآمدگی باسن، ماهیچه‌ی ساق پا و پاشنه‌ها به صفحه‌ عمودی مماس 	

باشند.
• گودی چش���م، موازی 	 که یک خ���ط افقی از مجرای گوش به حاش���یه‌ پایینی  ک���ودک را درموقعی���ت صحیح ق���رار دهید طوری  س���ر 

کودک را با  کودک به طرف روبه‌رو است. برای نگه داشتن سر در این موقعیت، چانه‌ی  صفحه‌ی اصلی باش���د. در این حالت، س���ر 
فضای میان انگشت شست و چهار انگشت دیگر خود به‌طور ثابت نگه‌دارید. 

• کنید. 	 کامل او را اندازه‌گیری  کودک را به داخل فشار دهید تا قد  کمی شکم  در صورت لزوم، 
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• کودک در این موقعیت قرار دارد، از دس���ت دیگرتان جهت حرک���ت صفحه‌ی متحرک فوقانی برای مماس 	 که هنوز س���ر  در صورت���ی 
کنید. کودک استفاده  کردن آن با سر 

نمودار وزن برای قد دختران

نمودار وزن برای قد پسران
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نمودار قد برای سن دختران

نمودار قد برای سن پسران 
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نمودار وزن برای سن دختران

نمودار وزن برای سن پسران
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تفسیر شاخص های رشد کودکان 
که فقط یکی  کودک )وزن برای سن، وزن برای قد، قد برای سن( به خصوص در مواردی  در نظر داشتن همزمان تمام نمودارهای رشد 
از این نمودارها نشان دهنده مشکل است، حائز اهمیت می باشد. برای مثال کودک کوتاه قد ممکن است وزن برای قد طبیعی داشته 
 Z-Score گر نقطه ی مورد نظر، دقیقاً روی یک خط زد اسکور کاهش یافته باشد. در تفسیر تمام منحنی ها، ا باشد اما وزن برای سن او 
گروه  کم وزنی شدید در  گر روی خط 3- زد اسکور در منحنی وزن برای سن باشد، به جای  کم خطرتر قرار می گیرد. مثلا ا گروه  باشد در 
کودک با میانگین و خطوط زد اسکور موازی است. درحین تفسیر نمودار رشد، مراقب  کم وزن قرار می گیرد. به طور طبیعی، روند رشد 

کنند باشید: که ممکن است مشکل یا خطری را مطرح  هر یک از وضعیت‌های زیر 
• گر این تغییر به سمت میانگین باشد احتمالًا یک تغییر 	 که ا کند. توجه داشته باشید  کودک یک خط زد اسکور را قطع  خط رشد 

گر در جهت دورشدن از میانگین باشد، نشانه بروز مشکل یا خطر است.  خوب و ا
• کودک دچار بیماری یا سوء تغذیه ی شدید، افزایش وزن جبرانی به صورت 	 خ دهد. در  کودک ر صعود یا نزول شدید در خط رشد 

صعود سریع مشاهده می‌شود اما در یک مورد دیگر، صعود سریع ممکن است نشانه‌ی روند متمایل به افزایش وزن باشد. در این 
گر افزایش وزن همراه با افزایش قد روی داده احتمالًا یک رشد جبرانی پس از رفع مشکل قبلی  کنید. ا کودک توجه  موارد، به قد 

او است.
• خط رشد کودک افقی بماند )توقف رشد(. استثنای این مورد، کودکی است که به علت افزایش وزن یا چاقی، وزن خود را ثابت نگه 	

داشته، اما قدش افزایش می‌یابد.
• که وضعیت های فوق حقیقاً بیانگر مشکل و یا خطر باشند، بستگی به زمان شروع تغییرات در روند رشد و سمت و سوی آن 	 این 

گهانی نمایش  گر کودکی بیمار شود و وزن از دست دهد، وزن‌گیری سریع که روی منحنی به صورت صعود نا دارد. به عنوان مثال، ا
کودک هنگام تفسیر  گرفتن تمام منحنی های رشد  داده می‌شود، خوب بوده و نشان‌دهنده ی رشد جبرانی سریع است. درنظر 

روند نمودار رشد، حائز اهمیت است. 

وزن برای سن

کم وزنی شدید
کودک پایین تر از 3- زد اسکور باشد، در طبقه‌بندی »کم وزنی شدید« قرار می‌‌گیرد.  گر منحنی وزن برای سن  ا

کم وزنی
کودک مساوی 3- زد اسکور تا پایین تر از 2- زد اسکور باشد، در طبقه‌بندی »کم وزنی« قرار می‌گیرد.  گر منحنی وزن برای سن  ا

نیازمند بررسی بیشتر از نظر وزن
کاهش  کودک مساوی 2-زد اسکور تا مساوی 1+ زد اسکور بوده، ولی روند رشد نامعلوم یا متوقف شده یا با  گر منحنی وزن برای سن  ا

کودک همراه باشد، در طبقه‌بندی »نیازمند بررسی بیشتر از نظر وزن« قرار می‌گیرد.  وزن 

قد برای سن

کوتاه قدی شدید
کودک پایین تر از 3- زد اسکور باشد، درطبقه بندی »کوتاه قدی شدید« قرار می‌گیرد. گرمنحنی قد برای سن  ا

کوتاه قدی
کودک مساوی 3- زد اسکور تا پایین تر از 2- زد اسکور باشد، درطبقه بندی »کوتاه قدی« قرار می‌گیرد.  گر منحنی قد برای سن  ا

نیازمند بررسی بیشتر از نظر قد
گر منحنی قد برای سن کودک مساوی 2- زد اسکور تا مساوی 3+ زد اسکور باشد و روند افزایش قد نامعلوم یا متوقف شده یا کند شده  ا

باشد، درطبقه‌بندی »نیازمند بررسی بیشتر از نظر قد« قرار می گیرد. 
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وزن برای قد

لاغری شدید یا سوء تغذیه حاد شدید
کمتر از 115 میلی متر   )MUAC( گوده‌گذار پا یا دور میانه بازو کودک پایین تر از 3- زد اسکور باشد یا ادم دوطرفه  گر منحنی وزن برای قد  ا

باشد، در طبقه‌بندی »لاغری شدید یا سوء تغذیه حاد شدید« قرار می‌گیرد. 

لاغر یا سوء تغذیه حاد متوسط
کودک مساوی3- زد اسکور تا پایین تر از 2- زد اسکور یا MUAC  بین 115mm و 125mm باشد، در طبقه‌بندی  گر منحنی وزن برای قد  ا

»لاغر یا سوء تغذیه حاد متوسط« قرار می‌گیرد. 

چاق
کودک بالاتر از 3+ زد اسکور، در طبقه بندی »چاق« قرار می گیرد.  گر منحنی وزن برای قد  ا

اضافه وزن
کودک بالاتر از زد اسکور 2+ تا مساوی 3+ زد اسکور باشد، در طبقه‌بندی » اضافه وزن« قرار می‌گیرد.  گر منحنی وزن برای قد  ا

احتمال خطر اضافه وزن
کودک بیش���تر از 1+ زد اس���کور تا مس���اوی 2+ زداس���کور باش���د، در طبقه‌بندی »احتمال خطر اضافه وزن« قرار  گر منحنی وزن برای قد  ا

می‌گیرد. 

کودکان با احتمال خطر اضافه وزن/ اضافه وزن/ چاق توصیه های تغذیه ای برای 

کودکان زیر 6 ماه در 
•  مادر باید تغذیه انحصاری با شیر مادر را ادامه دهد.	
• که با شیر مصنوعی تغذیه می‌شوند(. 	 کودکانی  شیر مصنوعی با مقدار آب لازم تهیه ‌شود )در 
• که با شیر مصنوعی یا 	 کودکانی  کننده‌ها اضافه نشود )در  به شیر مصنوعی یا شیر دام، شکر، غلات یا سایر شیرین‌کننده‌ها یا غلیظ 

شیر دام تغذیه می‌شوند(. 
• که با شیر مصنوعی تغذیه می‌شوند(.	 کودکانی  کافی متناسب با سن به شیرخوار داده شود )در  شیرمصنوعی به مقدار 

کودکان 6 ماه تا 2 سال در 
• مادر تغذیه با شیر مادر را ادامه دهد. 	
• که با شیر مصنوعی تغذیه می‌شوند(. 	 کودکانی  شیر مصنوعی با مقدار آب لازم تهیه شود )در 
• که با شیر مصنوعی تغذیه می‌شوند(.	 کودکانی  کافی متناسب با سن به شیرخوار داده شود. )در  شیرمصنوعی به مقدار 
• که با شیر مصنوعی 	 کودکانی  کننده‌ها اضافه نشود. )در  به شیر مصنوعی یا شیر دام، شکر، غلات یا سایر شیرین‌کننده‌ها یا غلیظ 

یا شیر دام تغذیه می‌شوند( 
• کند.	 کم شیرین استفاده  کم چرب و  کودک از مواد غذایی 
• کند.	 کمتر استفاده  کودک از نوشیدنی های شیرین )چای شیرین و آب میوه صنعتی( تا حد امکان 
• کودک سالم ویژه غیر 	 کودک باشد )بر اساس بوکلت مراقبت های ادغام یافته  سهم هر وعده بر اساس توصیه‌های متناسب با سن 

پزشک و راهنمای آن(.
• کودک سالم ویژه غیر 	 کودک باشد)بر اساس بوکلت مراقبت های ادغام یافته   تعداد وعده‌ها بر اساس توصیه‌های متناسب با سن 

پزشک و راهنمای آن(.
• کودک 	 کودک باشد )بر اس���اس بوکلت مراقبت های ادغام یافته  تعداد و نوع میان وعده‌ها بر اس���اس توصیه‌های متناس���ب با سن 

سالم ویژه غیر پزشک و راهنمای آن(.
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کودکان 2 تا 5 سال در 
• کند.	 کم شیرین استفاده  کم چرب و  کودک از مواد غذایی 
• کند. 	 کثر تا 2 بار در هفته استفاده  کودک از نوشیدنی‌های شیرین می تواند حدا
• کند.	 کثر تا 2 بار در هفته استفاده  کیک، شیرینی‌( می تواند حدا کودک از میان وعده‌های غذایی پر انرژی )مثل چیپس، 
• کودک سالم ویژه 	 کودک باش���د)بر اس���اس بوکلت مراقبت های ادغام یافته  س���هم هر وعده بر اس���اس توصیه‌های متناسب با سن 

غیرپزشک و راهنمای آن(.
• کودک سالم ویژه غیر 	 کودک باشد)بر اساس بوکلت مراقبت های ادغام یافته  تعداد وعده‌ها بر اساس توصیه‌های متناسب با سن 

پزشک و راهنمای آن(.
• تعداد میان وعده‌ها بر اساس توصیه‌های متناسب با سن کودک باشد )بر اساس بوکلت مراقبت های ادغام یافته کودک سالم ویژه 	

غیر پزشک و راهنمای آن(.
• کالباس، پیتزا، انواع سس ها تا حد امکان خودداری شود.	 از دادن فست فودها مثل سوسیس، 
• کم چرب استفاده شود 	 از میان وعده غذایی سالم و با ارزش غذایی مانند انواع میوه ها و سبزی های تازه و لبنیات 

کوتاه قدی، نیازمند بررسی بیشتر از نظر وزن و قد کم وزنی، لاغری،  کودکان مبتلاء به  توصیه های تغذیه ای برای 
• کودکان شیرخوار	 افزایش دفعات و مدت زمان شیردهی در 
• کمکی مورد استفاده، نحوه تهیه آنها، زمان و دفعات معمول ارائه آنها 	 بررسی نوع غذاهای 
• تشویق رفتارهای مناسب تغذیه ای مادر 	
• کودک نیم تا 1 ساعت پس از تغذیه با شیر مادر	 کمکی متناسب با سن  دادن غذاهای 
• کودک 	 کردن غذای  کردن و مغذی  راهنمایی مادر در خصوص نحوه مقوی 
• کودک	 کردن غذای  کم حجم و پر انرژی با استفاده از اصول مقوی  اهمیت استفاده از غذاهای 
• کودکان 	 غ به غذای این  غ،گوشت و مر کره، روغن، زرده تخم مر کردن  اضافه 
• کیک و شیر، نان و پنیر 	 استفاده از میان وعده هایی نظیر شیر برنج، پوره سیب زمینی، فرنی، 
• کودک	 حمایت دیگر اعضاء خانواده مخصوصا پدر و مشارکت آنها در تغذیه 

کم اشتها  کودکان  توصیه های مفید به مادر برای 
• کودک صبور باشید.	 در هنگام دادن غذا به 
• کنید و او را به خوردن غذا تشویق نمایید.	 کودک با او صحبت  هنگام غذا دادن به 
• کنید.	 کودک لذت بخش  زمان خوردن غذا را با ابراز محبت برای 
• کنید.	 کودک با علاقه غذا می خورد او را تعریف و تمجید  که  در زمانی 
• گل، 	 ک���ودک را رنگی���ن و متنوع نمائید )تغیی���ر در ترکیب غذاها، مزه، بافت، نح���وه طبخ، تزئین غذاها به ش���کل حیوانات،  غ���ذای 

عروسک، استفاده از بشقاب های رنگین(.
• کودک تغییر داد و ی���ا در فرصتی دیگر 	 کمی طعم آن را با یک چاش���نی م���ورد علاقه  ک���ودک از یک غذا می توانید  در ص���ورت امتن���اع 

امتحان کنید.
• کودک را در محیطی تمیز، آرام، دوستانه، راحت، مطمئن و همراه با دیگران قرار دهید.	 سفره غذای 
• کردن غذا را می توان 	 کودک خیلی تمیز و مرتب مطابق با خواسته شما غذا بخورد. ریخت و پاش غذا و پرت  انتظار نداشته باشید 

کرد. با ملایمت و به تدریج محدود 
کودک می تواند در بهبود اشتهای وی موثر باشد. کودکانه و یا بازی با  در هنگام غذا دادن استفاده از موسیقی های 

کودک مخلوط و داده نشود. داروهای مصرفی به هیچ وجه با شیر یا غذای 


