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حمایت تغذیه ای در نوزادان بستری، بخصوص وقتی نوزاد بستری به دلیل نارسی شدید یا بیماری نتواند نیازهای تغذیه ای خود 
را از راه خوراکی دریافت نماید همواره یکی از چالش های اساسی طب نوزادان بوده است. در گذشته بسیاری از این نوزادان 
به دلیل آسیب های ناشی از عدم تأمین مطلوب نیازهای تغذیه ای، دچار عوارض و مشکلات جبران ناپذیر جسمی، عصبی و 
تکاملی می شدند. یکی از وظایف اصلی و حیاتی متخصصان طب نوزادان این است که با تأمین نیازهای تغذیه ای از راه وریدی 
یا خوراکی روند رشد و تکامل طبیعی نوزاد را تسهیل و از ایجاد عوارض بعدی پیشگیری نمایند. بنابراین هرگاه نوزادی نتواند 

مواد تغذیه ای لازم را از راه دستگاه گوارش دریافت نماید، باید این مواد از راه وریدی به او رسانده شود.
تغذیه وریدی یا پارانترال)غیرخوراکی( )PN( شامل تجویز مایعات حاوی مواد مغذی، الکترولیت ها، مواد معدنی و ویتامین های 
لازم برای سوخت و ساز و رشد و تکامل نوزاد است. تغذیه وریدی این قابلیت را دارد که به عنوان تنها منبع تغذیه عمل کند 

و/ یا در کنار تغذیه با شیر، نقش مکمل را ایفا نماید. 
پژوهش های متعددی در مورد ترکیب و مقدار این مواد تغذیه ای و چگونگی تجویز آنها انجام شده و راهنما های متنوعی در 
این مورد وجود دارد. با این حال تا امروز اتفاق نظر مشخصی در مورد رژیم تغذیه ای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول 
تغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط بخش های بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( 
از طرفی نمی تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله عفونت های 

بیمارستانی قرار می دهد.  
 )ESPGHAN(درمجموعه حاضر، با در نظر گرفتن آخرین راهنما های معتبر دنیا از جمله راهنمای انجمن گوارش، کبد و تغذیه اروپا
دیگر  همچنین  و   )ASPEN(امریکا خوراکی  و  وریدی  تغذیه  انجمن  و   )ESPEN(اروپا بالینی  متابولیسم  و  تغذیه  انجمن  و 
پژوهش های منتشر شده اخیر در مورد استانداردهای مواد درشت مغذی و ریزمغذی، سعی نموده ایم یک راهنمای بالینی برای 
بومی سازی استانداردهای مراقبت تغذیه ای نوزادان ارائه نماییم. پژوهش های بیشتر شامل بررسی های طولانی مدت بر روی 

پیامدهای متابولیک و عصبی تکاملی تغذیه وریدی نوزادان برای رسیدن به محتواهای بهینه ضروری است.
از تولد و  قابل توجه اگر حمایت تغذیه ای کافی دریافت نکنند، در معرض اختلال رشد)FTT( پس  نارسی  با  همه نوزادان 
عوارض ناشی از سوء تغذیه و پیامدهای عصبی تکاملی بعدی قرار می گیرند)1(. نوزادان بسیار کم وزن )ELBW(، پس از تولد 
ذخیره انرژی ناچیزی دارند که تنها برای 2 تا ۳  روز کفایت می کند. حتی نوزادان رسیده اگر کالری وپروتئین کافی دریافت 
نکنند، به سرعت وارد مرحله کاتابولیک می شوند. پژوهش های گوناگون نشان داده بهبود وضعیت تغذیه ای و رشد و نمو در 

پیش درآمد

اناای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول نای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول ناد ای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول تای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول ت
ای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول نای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول تای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول نای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول نتنهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( تهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( 
ای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول اای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول اهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( تهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( سهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( تهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( تستهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( سهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( سهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( نهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( تهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( نهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( 
ای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول لای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول لهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( اهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( 
های بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( لهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( 

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
ل

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
های بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( بهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( ب

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
ب

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
های بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( لهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( بهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( لهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( لبل

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
ل

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
ب

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
ل

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
ای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول اای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول ا

ای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول قای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول قهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( اهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( 
ای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول اای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول قای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول اای نوزادان وجود ندارد. تجویز چند محلول اقاهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( قهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( 
های بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( رهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( رهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( اهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( قهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( اهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( 

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
ر

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
بخشیبخشهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( یهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( ی

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
ی

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
های بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( رهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( یهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( رهای بستری )ونه در یک واحد آسپتیک جداگانه( ریر

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
ر

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
ی

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
ر

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
این مورد وجود دارد. با این حال تا امروز اتفاق نظر مشخصی در مورد رژیم غاین مورد وجود دارد. با این حال تا امروز اتفاق نظر مشخصی در مورد رژیم غ

بخشیبخشغبخشیبخشیغیبخشتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط بخشغبخشتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط بخشتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط غتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط بخشغبخش تغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط ستغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط س
تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 

س
تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 

تغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط یتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط ی
تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 

ی
تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 

تغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط ستغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط یتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط ستغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط سیس
تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 

س
تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 

ی
تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 

س
تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 

تغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط وتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط و
تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 

و
تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 

این مورد وجود دارد. با این حال تا امروز اتفاق نظر مشخصی در مورد رژیم ناین مورد وجود دارد. با این حال تا امروز اتفاق نظر مشخصی در مورد رژیم ن
این مورد وجود دارد. با این حال تا امروز اتفاق نظر مشخصی در مورد رژیم شاین مورد وجود دارد. با این حال تا امروز اتفاق نظر مشخصی در مورد رژیم شتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط وتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط نتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط وتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط ونوتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط نتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط 
تغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط شتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط 

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
ش

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
تغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط یتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط ی

تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
ی

نمیتواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 
ی
نمی

تغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط شتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط یتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط شتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط شیش
تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 

ش
تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 

ی
تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 

ش
تواند تمام نیازهای نوزاد را تأمین نماید و از طرف دیگر نوزاد را در معرض عوارض بسیاری از جمله 

تغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط پتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط پ
نمی
پ

از طرفی نمی
پ
نمیاز طرفی نمیاز طرفی 
پ

نمیاز طرفی نمی
تغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط یتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط پتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط یتغذیه وریدی به صورت محدود و مخلوط کردن این مایعات در محیط یپی
نمی
ی
نمی
پ

نمی
ی
نمی

Asus
Sticky Note
این مقدمه به ابتدای فصل تغذیه وریدی منتقل شود
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هفته های اول تولد سبب  بهبود رشد سر و نیز رشد جسمی نوزاد می گردد )2 و ۳(. 
هدف اولیه تغذیه وریدی در نوزادان، تأمین تغذیه کامل )یا نزدیک به کامل( و برقراری رشد متناسب است. تجویز تغذیه وریدی در 
نوزادان بخصوص در روزهای اول تولد، با تعادل آب و الکترولیت مرتبط است. بنابراین آگاهی کافی از فیزیولوژی طبیعی نوزادان در 
تجویز تغذیه وریدی ضروری به نظر می رسد. تجویز تغذیه وریدی استاندارد یک خدمت به نسبت گران قیمت بوده ممکن است 
منجر به عوارضی مانند اختلالات متابولیک، مسمومیت و سپتی سمی ناشی از کاتترهای وریدی گردد. بنابراین همه بخش هایی که 
از تغذیه وریدی استفاده می کنند، باید با نظارت پیوسته و با بکارگیری افراد دوره دیده و مجرب ارائه خدمت نمایند )4(.  حضور 
پزشکان بالینی، متخصصان تغذیه وریدی و فارماسیست بالینی برای نظارت برحسن اجرای این راهنماها ضروری به نظر می رسد.

اناناد نتنت تستس ا لبلبل اقاقا ریریر یغیغ سیسیس ونونو شیشیش یپیپ



¶�§
�راهنمای بالینی Á ÄË~¤eرË|ی ن�Âادا½

اناانانننااددد نتننتنتتت تستسس ااا لبلبلللل اقاقا ریریر یغیغ سیسیس ونونو شیشیش یپیپ



اناناد نتنت تستس ا لبلبل اقاقا ریریر یغیغ سیسیس ونونو شیشیش یپیپ

Asus
Sticky Note
پیش درآمد...



راهنمای بالینی Á ÄË~¤eرË|ی ن�Âادا½

اندیکاسیون های تغذیه وریدی
نظر به نبود مطالعه ای درباره معیارهای بهینه تجویز تغذیه وریدی و با توجه به هزینه های بالای تغذیه وریدی و امکانات محدود 

کشور ما، توصیه می شود تغذیه وریدی در این گروه از نوزادان تجویز گردد: 
نوزادان نارس با سن بارداری کمتر از ۳2 هفته  و/ یا وزن کمتر از 1500 گرم باید به طور معمول از بدو تولد تغذیه  وریدی  	

دریافت دارند. 
نوزادان رسیده یا نارسی که نتوانند تغذیه روده ای را حداکثر تا 5 روزگی دریافت دارند و/ یا پس از آن به مدت طولانی قادر به  	

تحمل تغذیه روده ای نباشند، باید تغذیه وریدی دریافت کنند. 
اندیکاسیون های تغذیه وریدی در نوزادان

اندیکاسیون های مطلق

سن بارداری کمتر از ۳2 هفته باشد 	
وزن تولد کمتر از 1500 گرم باشد 	
نوزاد نارس یا رسیده ای که پس از 5 روزگی نتواند حداقل mL/kg/day 100 شیر را تحمل کند 	
نوزادی که پس از 5 روزگی به مدت بیش از 24 ساعت NPO شود  	

اندیکاسیون های نسبی
 100 mL/kg/day هر نوزاد بالای ۳2 هفته که پیش بینی شود در 5 روز آینده نتواند حداقل

شیر را تحمل کند 

زمان آغاز تغذیه وریدی:

نوزادان با اندیکاسیون های قطعی آغاز تغذیه وریدی، بلافاصله پس از تولد محلول های حاوی گلوکز و آمینواسید دریافت می کنند و 
لیپید وریدی از 24 ساعت بعدی به رژیم تغذیه وریدی اضافه می شود. بطور ارجح تجویز محلول های تغذیه وریدی پس از جاگذاری 
یک راه ورید مرکزی و تأیید محل درست آن توصیه می شوند. هرچه ممکن است تغذیه وریدی از راه ورید محیطی هم داده شود. 

به رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی 
پایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای 

تنظیم تغذیه وریدی باشد.

آب و الکترولیت ها 
اگرچه هدف تغذیه وریدی فراهم آوردن مقدار تغذیه مناسب است، ولی لازم است به تعادل آب و الکترولیت ها بخصوص در چند 
روز اول زندگی هم توجه نمود زیرا در این مدت تغییرات سریعی در مایع داخل و خارج سلولی رخ می دهد. تجویز خیلی کم مایع 
می تواند منجر به اختلال در گردش خون و متابولیسم شود. از طرفی تجویز بیش از حد آب و الکترولیت می تواند سبب عوارضی 

چون باز ماندن مجرای شریانی )PDA( و/ یا بیماری مزمن ریه )CLD( شود.
 60 – 100 mL/kg/day میــزان مایــع تجویــز شــده بــا توجــه بــه وزن و شــرایط بالینــی نــوزاد متغیــر بــوده در روز اول می تــوان بــا
آغــاز کــرد و براســاس وضعیــت نــوزاد بتدریــج آن را افزایــش داد. توزیــن روزانــه و دقیــق نــوزادان بدحــال و/ یــا نــارس بــرای 
ــد در داخــل  ــز بای ــه وریــدی نی ــه تغذی ــاز بســیار اساســی اســت. نیازهــای روزان ــزان مایعــات مــورد نی تســهیل در محاســبه می

به رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی دبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی د
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به رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی یبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی غبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی یبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی یغیپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای غپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای 
به رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی سبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی سپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای یپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای غپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای یپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای 
به رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی یبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی یپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای سپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای 
به رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی سبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی یبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی سبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی سیسپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای یپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای 
به رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی وبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی وپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای سپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای یپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای سپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای 
به رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی نبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی نپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای وپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای 
به رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی وبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی نبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی وبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی ونوپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای نپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای 
به رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی شبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی شپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای وپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای نپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای وپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای 
به رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی یبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی یپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای شپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای 
به رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی شبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی یبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی شبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی شیشپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای یپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای 
به رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی پبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی پپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای شپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای یپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای شپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای 
به رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی یبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی پبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی یبه رغم لزوم محاسبه مستقل میزان مواد مغذی مورد نیاز نوزادان از مایع درمانی، در عمل ممکن است در نوزادان با حال عمومی یپیپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای پپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای 
پایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای یپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای پپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای یپایدار، افزایش گام به گام حجم کل مایع انفوزیون شده با مقادیر ثابت غلظت قند و آمینواسید برای چند روز اول، راه مناسبی برای 
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ایــن میــزان مایــع قابــل قبــول تجویــز گــردد. در اغلــب نــوزادان پایــداراز لحــاظ بالینــی بــا افزایــش گام بــه گام در حجــم مایــع 
روزانــه، نیازهــای تغذیــه وریــدی آنهــا نیــز قابــل مدیریــت اســت. میــزان نیــاز روزانــه ســدیم، پتاســیم و کلــر در نــوزادان نــارس 
ممکــن اســت بیــش از نــوزادان رســیده باشــدyوyهمچنیــنyبــرyایــنyنیــازyممکــنyاســتyپاتولــوژیyروده،yکلیــه،yدرنــاژyخارجــیyمایــع 
yآبyتعــادلyمنظــمyبررســیyبایــدy،وریــدیyتغذیــهyکننــدهyدریافــتyنــوزادانyدرy.باشــدyمؤثــرyدیورتیــکyبــاyدرمــانyوyمغــزی نخاعــی
y)VLBW(yــارس ــوزادانyبســیارyن ــادلyمایعــات،yاندازهyگیــریyوزنyاســت.yدرyن ــنyراهنمــایyتع وyالکترولیتyهــاyانجــامyگــردد.yبهتری
y48yبــرایyحداقــلyســرمyهــایyالکترولیــتyروزانــهyگیــریyانــدازهyوyروزانــهyتوزیــنy،نــوزادyدریافتــیyالکترولیــتyوyآبyتنظیــمyبــرای
yمایعــاتyکلyتغییــرyبــاyیــاyاســتyممکــنyالکترولیــتyوyآبyتعــادلyبرقــراریy.رســدyمــیyنظــرyبــهyضــروریyتولــدyاولyســاعتy72yتــا
y.آیــدyبدســتyشــدهyتغلیــظyوریــدیyتغذیــهyهــایyمحلولyبــهyالکترولیــتyوyآبyکــردنyاضافــهyوyتیتراســیونyبــاyیــاyوریــدیyتغذیــه
y.گیــردyقــرارyنظــرyمــدyنیــزyالکترولیــتyوyآبyتعــادلyایجــادy،وریــدیyتغذیــهyتأمیــنyبــرyعــلاوهyبایــدyرودyکارyبــهyکــهyروشــیyهــر

توصیه های عملی:
y:روزانهyمایعyمیزانy)الف

y)mL/kg/day(yهفتمyروز y)mL/kg/day(yدومyروز y)mL/kg/day(yاولyروز y)gr(yتولدyوزن
۱8۰yتاy۱۵۰ ۱2۰yتاy۱۱۰y ۱۰۰yتاy۹۰ ۱۰۰۰yازyکمتر
۱8۰yتاy۱۵۰ ۱۱۰yتاy۱۰۰ ۹۰yتاy8۰ ۱۵۰۰yتاy۱۰۰۱
۱۶۰yتاy۱2۰ ۱۰۰yتاy۹۰ 8۰yتاy7۰ 2۵۰۰yتاy۱۵۰۱
۱۶۰yتاy۱2۰ ۹۰yتاy8۰ y7۰yتاy۶۰ 2۵۰۰yازyبیش

	 yمایعاتyحجمyمیزانy،نوزادانyدرy.شودyمیyتوصیهyپایدارyنوزادyدریکyوریدیyمایعاتyتجویزyاولیهyراهنمایyعنوانyبهyبالاyمقادیر
y۱8۰-۱2۰رساندهymL/kg/dayyبهyحداکثرyاولyهفتهyپایانyتاyتواندyمیyوyشودyمیyدادهyافزایشy۱۰-2۰ mL/kg/dayyyروزانهyدریافتی

شود.

	 yتاyسدیمyبهyنیازyاستyممکنyادرارyراهyازyسدیمyزیادyدفعyعلتyبهyنارسyنوزادانyدرy.شودyمیyآغازy2-4 mEq/kg/dayyدوزyباyسدیم
yy4-۶ymEq/kg/dayافزایشyیابد.

	 yدومyهفتهyازy.باشدyشدهyبرقرارyادرارyجریانyکهyشودyمیyتجویزyزمانیyتنهاyوy۱-2ymEq/kg/dayyدوزyباyوyسدیمyباyهمراهyپتاسیم
y.یابدyافزایشy)نوزادyنیازyصورتyدرyبیشترyیاyو(y2-3ymEq/kg/dayyبهyتواندyمیyپتاسیمy،زندگی

	 yاضافیyکلرy.پذیردyتأثیرyبیکربناتyوضعیتyازyاستyممکنyکلرyدادنyدستyازyولیyاستyسدیمyموازاتyبهyًمعمولاyکلرyجذبyوyدفع
yبهyبایدyحداقلy،شودyمیyوریدیyتغذیهyنوزادyکهyمواردیyدرy.گرددyمیyتجویزyکلریدپتاسیمyمانندyدیگرyهایyنمکyصورتyبهyاغلب

میزانy۱ymEq/kg/dayyکلرyدریافتyکندyوyدرyمواردyتجویزyبیکربناتyسدیمyنبایدyکلرyبهyکلیyقطعyشود.

انرژی: 
yانرژیyمقدارyعبارتیyبهy.نمایدyفراهمyرشدyنیزyوyانرژیyدادنyدستyازy،روزانهyمصرفyتأمینyبرایyراyنیازyموردyکالریyبایدyوریدیyتغذیه

۰ا۰ن۰ا۰انا8ن۱8ن۱-ن-ن۰ا2۰ا2حجماحجمارساندهدرساندهد ۰ت8۰ت8ت mL/kg/dayتmL/kg/day8ن8ت8ن8نتن mL/kg/dayاmL/kg/dayاmL/kg/dayتmL/kg/dayسmL/kg/dayتmL/kg/dayتستmL/kg/dayسmL/kg/dayس بهابه میلمیل
حداکثرلحداکثر اولباولباوللاول اوللاولباوللاوللبلهفتهبهفته هفتهاهفتهپایداراپایدارا پایدارقپایدارقپایاناپایان نوزادقنوزاد

یییییریتواندرتواندرپایاناپایانقپایاناپایاناقاپایداراپایدارقپایداراپایداراقاپایانقپایان یریییریریرویو یغیمیغمیشودغشودغ افزایشسافزایشس سیس2ی2ی mL/kg/dayوmL/kg/dayنmL/kg/dayوmL/kg/dayونوmL/kg/dayنmL/kg/dayنmL/kg/dayوmL/kg/dayو روزانهشروزانهش دریافتیشدریافتی
شود.ششود. شیشیییی یپیپ
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yپایهyنیازهایyرفعyبرایyانرژیy۵۰ykcal/kg/dayyحدودyبهyyتولدyاولyروزyدرyنوزادyیکy.باشدyویyنیازyباyمتناسبyبایدyنوزادyبهyشدهyتجویز
خودyنیازyداردyوyاینyمیزانyباyافزایشyسنyنوزادyبیشترyمیyشود.yدرyنوزادانyنارسyمیزانyنیازyانرژیyبیشترyاست.

yولیy.رسدyمیy۱۰۰-۱2۰ kcal/kg/dayyحدودyبهyزندگیyاولyهفتهyتاپایانyتدریجیyافزایشyیکyباyنیازyموردyانرژیyرسیدهyنوزادyدریک
yدرyانرژیyدریافتyمتوسطyامریکاyکودکانyطبyآکادمیy.کردyتجویزyبیشتریyمقادیرyتوانyمیyگیریyوزنyبهبودyبرایyنارسyنوزادانyدر
yکافیyمیزانyدریافتyباyرشدyحالyدرyنارسyنوزادانyبرایyESPGHANyتوصیهy.کنندyمیyتوصیهy۱۰۵-۱3۵ kcal/kg/dayyراyنوزادان
yافزایشyسببyکهyهاییyبیماریyبهyمبتلاyبارداری وyسنyبرایyکوچکyنوزادانyدرy.باشدyمیy۱۱۰-۱3۵ykcal/kg/dayyتاyحداکثرy،پروتئین

y.باشدyنیازyموردyمطلوبyرشدyبهyرسیدنyبرایyبیشتریyانرژیyاستyممکنyشوندyمیyانرژیyمصرف
yبهyکهyاستyنوزادانیyازyکمترyاندکیy،)۹۰-۱۰۰ kcal/kg/day(yشوندyمیyتغذیهyوریدیyراهyازyتنهاyکهyنوزادانیyدرyروزانهyنیازyموردyانرژی
yوyشودyمیyغذاییyموادyجذبyوyهضمyصرفyانرژیyازyمقداریyدارندyخوراکیyتغذیهyکهyنوزادانیyدرyزیراy،شوندyمیyتغذیهyایyرودهyصورت

.)3yوy۱(y.رودyمیyدستyازyمدفوعyطریقyازyهمyمقداری
yکهyآنجاyازy.شودyمیyاستفادهyهاyپروتئینyوyچربیy،هاyکربوهیدراتyشاملyمغذیyموادyازyوریدیyتغذیهyدرyنیازyموردyانرژیyتأمینyبرای
yاز(yغیرنیتروژنیyمنشاءyبایدyوریدیyتغذیهyدرyانرژیyاعظمyقسمتy،استyنیازyموردyجدیدyهایyبافتyتولیدyوyهاyبافتyترمیمyبرایyپروتئین

y.باشندyداشتهy)چربیyوyکربوهیدرات

توصیه های عملی: 
kcal/yتولدyازyپسyساعتy72yتاyبالینیyلحاظyازyپایدارyنوزادانyبرایyوy۵۰ykcal/kg/dayyحداقلyبایدyاولyروزyدرyوریدیyتغذیه

y.کندyتأمینyانرژیy)غیرنیتروژنیyمنشأyباy8۵-۱۰۰ kcal/kg/dayyشاملy(y۱۰۰-y۱2۰ykg/day

درyنوزادانیyکهyتنهاyازyراهyوریدیyتغذیهyمیyشوند،yانرژیyموردyنیازyروزانهy۹۰-۱۰۰ kcal/kg/dayyمیyباشد.

کربوهیدرات: 
yآمینهyاسیدهایyوyچربyاسیدهایyساختyبرای yکربنyمهمyمنبعyوyبدنyمتابولیکyفرایندهایyاغلب yبرای yانرژی yاصلیyمنبعyگلوکز
yتولیدyانرژیy3/4 kcal/gryوyاستyنوزادانyوریدیyتغذیهyدرyانرژیyمنبعyوyاصلیyکربوهیدراتy)D-glucose(yدکستروزy.استyغیرضروری
yتغذیهyانرژیyمحاسبهyدرyyوyکنندyمیyتولیدyانرژیy4ykcal/gryمتوسطyبطورyهاyکربوهیدراتyکهyداشتyتوجهyبایدyحالyاینyباy.کندyمی

y.شودyمیyاستفادهyمقدارyاینyازyوریدی
y:ملاحظات

	yyدرyراy)4-۱2 mg/kg/min(y۵/8y–y۱7/3ygr/kg/dayyروزانهyگلوکزyتجویزyESPGHANyهایyراهنماy:وریدیyتغذیهyدرyگلوکزyتجویز
yپروتئینyازyبالاییyمیزانyباyهمراهyتوصیهyاینyبالایyحدyدرyراyانرژیyکهyوریدیyتغذیهyهایyپروتکلy.)۱(کندyمیyتوصیهyنوزادیyدوره
yسببyاینکهyبدونyاندyبودهyدورسرyرشدyوyوزنyافزایشyبهبودyوyتولدyوزنyبهyبدنyوزنyسریعyبازگشتyباyهمراهyنمایندyمیyتجویز

.)۵(yشوندyبدنyچربیyنسبیyافزایش
	yyعوارضیyمعرضyدرyاستyممکنyگیردyقرارyگلوکزyازyبالاییyمقادیرyتجویزyمعرضyدرyنوزادyکهyدرصورتیy:بالاyگلوکزyدریافتyخطرات

yکاملyخونyگلوکزyغلظتyصورتyبهyنوزادیyهیپرگلیسمیy.گیردyقرارyهیپرگلیسمیyوyبدنyهایyبافتyدرyچربیyزیادترyرسوبyچون
yکارyاینy.شودyمیyتعریفy)y8/3 mmol/L(y۱۵۰ mg/dLyازyبیشyسرمیyیاyپلاسماyغلظتyیاyوy)۶/۹ mmol/L(y۱24ymg/dLyازyبیش

تولیدنتولیدنتولیداتولیدآمینهاآمینهاد تولیداتولیدنتولیداتولیداناانرژینانرژی انرژیتانرژیت انرژینانرژیتانرژینانرژینتن3ت3 4س4/س/س kcal/grسkcal/gr3ت3س3ت3تست چرباچربا
kcal/grاkcal/gr اسیدهایلاسیدهایل ساختلساخت
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y.y)۶(yاستyنشدهyیافتyyمعلولیyوyعلتyرابطهyشواهدyهنوزyچندyهرy.استyهمراهyنارسیyدیگرyعوارضyبرخیyوyمیرyوyمرگyافزایشyبا
yدرyًمعمولاy.نگذاردyبرجایyمتابولیکyاسیدوزyوyدهیدراتاسیونyمانندyمتابولیکyعوارضyکهyاستyتحملyقابلyزمانیyهیپرگلیسمی
yتجویزyکاهشyازyتوانyمیyهیپرگلیسمیyدرمانyبرایy.نیستyخاصیyاقدامyبهyنیازy2۰۰ mg/dLyازyکمترyگلوکزyپلاسماییyغلظت
yبایدy%2/۵yازyکمترyدکستروزyهایyغلظتyازyوyیابدyکاهشy4ymg/kg/minyازyکمترyبهyنبایدyگلوکزyتجویزyولیyکردyاستفادهyگلوکز

پرهیزyگردد)3(.
yانسولینyتجویزy.شودyنمیyتوصیهyانسولینyمعمولyتجویزyولیyکردyاستفادهyهمyوریدیyانسولینyازyتوانyمیyهیپرگلیسمیyدرمانyبرای

وریدیyبهyمیزانy۰/۰۵y-۰/۱yU/kgyدرyهیپرگلیسمیyمقاومyبهyکاهشyانفوزیونyگلوکزyتوصیهyمیyشود.
yبا yهمراهyآمینهyاسیدهایyزودرسyتجویزyوyکندyمیyتحریکyراyنارسyنوزادانyدرyانسولین yآندوژنyترشحy،آمینهyاسیدهایyتجویز
yگلوکونئوژنزyتحریکyباyاستyممکنyوریدیyلیپدyتجویزyکهyداردyوجودyشواهدیyطرفیyازy.)7yوy3(استyهیپرگلیسمیyکمترyبروز

.)8(yکندyبدترyراyهیپرگلیسمی

توصیه های عملی:  

	 y.باشدyمیy)4ymg/kg/min(y۵/8ygr/kg/dayyتولدyاولyساعتy24yدرyشدهyتجویزyگلوکزyمیزانyحداقلy،بارداریyسنyازyنظرyصرف

	 yازyبیشyنبایدyدریافتیyگلوکزyبیشینهy.شودyافزودهyبایدyتحملyحدyتاyگلوکزyتجویزy،yرسیدهyنوزادانyهمyوyنارسyنوزادانyبرایyهم
y)۱2ymg/kg/min(y۱7/3ygr/kg/dayگردد.yتجویزyگلوکزyبایدy۶۰yتاy7۵yدرصدyانرژیyغیرپروتئینیyراyتأمینyکند.

	 yپایشyباyبایدyبتدریجyوyشودyمیyتوصیهy)۶ mg/kg/min(y8/۶ gr/kg/dayyمیزانyباyگلوکزyانفوزیونyآغازyوزنyکمyبشدتyنوزادانyدر
.)3(yیابدyافزایشy۱۰-۱2 mg/kg/minyتاyهیپرگلیسمی

غلظتyگلوکزyوریدیyبیشyازy%۱2/۵yبایدyازyراهyوریدهایyمرکزیyتجویزyگردد. 	

	 yگلوکزyمیزانyکردنyکمyازyاستyممکنy،مداخلهyبهyنیازyصورتyدرy.باشدyداشتهyهیپرگلیسمیyادارهyدرمانیyپروتکلyبایدyبخشyهر
تجویزی،yاستفادهyازyانسولین،yتجویزyزودرسyاسیدyآمینهyو/yیاyپرهیزyازyتجویزyلیپیدyاستفادهyشود.

پروتئین/ اسیدهای آمینه 
yآمینهyاسیدهایyفرمولاسیونy.شودyمیyتجویزyاسیدآمینهyشکلyبهyوریدیyتغذیهyدرyوyاستyلازمyسلولyکارکردyوyساختارyبرایyپروتئین
yنمایندyتأمینyهاyپروتئینyساختyبرایyراyغیرضروریyوyضروریyآمینهyاسیدهایyبیشترyکهyشودyمیyطراحیyایyگونهyبهyوریدیyتغذیهyمایعات
yحلالیتyوyپایداریyهایyمحدودیتyبایدyمایعاتyاینyدرyسوyدیگرyازy.باشدyشیرمادرyیاyبندنافyخونyآمینهyاسیدهایyمشابهyامکانyحدyتاyو

y.شودyگرفتهyنظرyدرyآمینهyاسیدهای
yکمترy،خوراکیyتغذیهyبهyنسبتyآمینهyاسیدهایyبهyنیازy،شودyمیyحذفyهاyرودهyراهyازyایyتغذیهyموادyجذبy،وریدیyتغذیهyدرyکهyآنجاyاز

استyولیyاینyمسئلهyتاyحدیyبهyدلیلyجذبyوyسوختyوyسازyغیرقابلyپیشyبینیyبرخیyاسیدهایyآمینهyقابلyچشمyپوشیyاست.

ملاحظات:

	 y۱/۵ygr/kg/dayy،هاyبافتyموجودyپروتئینyدادنyدستyازyپیشگیریyبرایyروزانهyنیازyموردyپروتئینyمیزانyکمینهy:پروتئینyتولیدyوyمصرف

اناانااناننناااددد نتننتننتنتتت تستتستتستسسس استفادهلاستفادهلللشود.اشود.ااا لبللبللبلبببلیپیدللیپید تجویزقتجویزقققتجویزاتجویزااا تجویزاتجویزقتجویزاتجویزاقااقااقاازقاز ریرریرریریییررر و/غو/غغغ یغییغییغیآمینهغآمینه سیسسیسیییسس ووو
پروتئین/ اسیدهای آمینه 
و

پروتئین/ اسیدهای آمینه 
انسولین،نانسولین،ننن ونوونوونوازناز استفادهشاستفادهششش تجویزی،شتجویزی،

پروتئین/ اسیدهای آمینه 
ش

پروتئین/ اسیدهای آمینه 
شیششیششیشیییی یپیپ

Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
باشد،

Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
باشند.
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y–y2/4  gr/kg/dayyمیزانyبهyتولدyازyپسyبلافاصلهyوریدیyپروتئینyتجویزy،هفتهy2۹yازyکمترyبارداریyسنyباyنوزادانyدرy.)۱(yباشدyمی
ygr/kg/dayyبالایyپروتئینyدریافتyافزایشy،نارسyنوزادانyدرy.شودyمیyزندگیyاولyساعتy48yظرفyنیتروژنyمثبتyتعادلyسببy۱/۵
yبجزyبیوشیمیاییyتوجهyقابلyاختلالاتyایجادyبدونyنیتروژنyتجمعyافزایشyسببyغیرپروتئینیyانرژیy۹۰ykcal/kg/dayyباyهمراهy3/۶
.)۱۰yوy۹(yداردyوجودyپروتئینyبیشترyمقادیرyتجویزyتأییدyدرyکمیyشواهدy،ترyرسیدهyنوزادانyدرyالبتهy.گرددyمیyخونyاورهyافزایش

	yyمتفاوتyشدهyمنتشرyهایyپژوهشyدرyوریدیyتغذیهyمایعاتyدرyشدهyتوصیهyآمینهyاسیدهایyمیزانy:وریدیyتغذیهyدرyآمینهyاسیدهایyتأمین
استyوyاینyتفاوتyمیyتواندyبهyدلیلyمتغیرyبودنyنوعyپژوهشyهاyyوجمعیتyموردyمطالعهyوyنسبتyانرژیyبهyپروتئینyتجویزyشدهyباشد.

	yانرژی yyنسبت yبا y3/۵-4 ygr/kg/day میزان yبه yپروتئین yدریافت y:انرژی yو yپروتیئن yدریافت yهدف yمیزانy
yبهyانرژیyنسبتyyدادهyنشانyهاyپژوهشy.)۱۱yوy۱(yاستyهمراهyرشدyپیامدهایyبهبودyباyدرصدy2۵yتاy2۱yپروتئینیyبهyغیرپروتئینیy
yکهyشودyمیyگفتهy.استyبافتیyبهینهyترکیبyایجادyوyآمینهyهایyاسیدyازyبرداریyبهرهyمیزانyبرyتأثیرگذارyمهمyعاملyوریدیyتغذیهyدرyپروتئین
y۱2(yاستyشدهyارائهyموردyاینyدرyکمیyشواهدyگرچهy،شودyتجویزyغیرپروتئینیyانرژیy۱8–2۵ykcalyمیزانyبهyپروتئینyگرمyهرyازایyبهyباید
yپروتئینyروزانهyدریافتyواقعیyمیزانyحالyبهرyولیyباشدyمشکلyپروتئینyهدفyدوزyبهyرسیدنyاستyممکنyتولدyاولyروزyسهyدوyدرy.)۱3yو

y.برسدyهدفyمیزانyبهyبایدyاولyهفتهyپایانyازyپیش
	yyتغذیهyدرyآمینهyاسیدهایyمختلفyترکیباتyایyمقایسهyyهایyپژوهشyهنوزy:نوزادانyوریدیyتغذیهyآمینهyاسیدyمطلوبyترکیب

yyاحتمالیyعوارضyوyکارآییyبررسیyبرایyبیشترyهایyپژوهشyوyدسترسyدرyپیشyسالy2۵yازyموجودyترکیباتy.ندارندyوجودy،وریدی
y.استyلازمyترکیباتyاین

	yyعصبیyآگهیyپیشyبهبودyسببyزیادyمقدارyبهyانرژیyوyپروتئینyدرنگyبیyدریافتyyدادهyنشانyاخیرyهایyپژوهشy:درازمدتyپیامدهای
yنوزادانyدرyسرyاولیهyرشدyبهبودyyهمچنینy.استyموجودyرابطهyاینyدرyمحدودیyشواهدyکهyهرچندyشودyمیyماهگیy۱8yدرyتکاملی
yغیرyانرژیyدریافتyافزایشyبدونyآمینهyاسیدyدریافتyافزایشyحالyاینyباy.)۱۱(استyشدهyدیدهyانرژیyوyپروتئینyبیشترyدریافتyباyنارس

پروتئینی،yباyرشدyضعیفyدورyسرyهمراهyبودهyاست)۱3(.

توصیه های عملی: 

y2y–y2/۵ygr/kg/dayyدوزyباyزودترyچهyهرyپروتئینyبایدy،دارندyوریدیyتغذیهyآغازyاندیکاسیونyبدوتولدyدرyکهyنارسیyنوزادانyبرای
y.یابدyافزایشy3-3/۵ygr/kg/dayyتاyوyشودyآغاز

yانرژیyکیلوکالریy2۵yتاy۱8y،پروتئینyگرمyهرyازایyبهyبایدy،بهینهyترکیبyایجادyوyآمینهyاسیدهایyوریyبهرهyافزایشyمنظورyبه
غیرپروتئینیyتجویزyشود.

yتغذیهyآغازyروزyبهyتوجهyبدونyکهyاستyتولدy۵yروزyتاy3/۵–y4ygr/kg/dayyپروتئینyدریافتyهدفyمیزانy،وزنyکمyبسیارyنوزادانyدر
وریدیyوyباyدرyنظرyگرفتنyدریافتyانرژیyکافیyتجویزyمیyشود.

yروزyتاyبایدyکهyاستy3ygr/kg/dayyپروتئینyدریافتyهدفyمیزانy،رسیدهyوy)بیشترyوyبارداریyهفتهy34(نارسیyاواخرyنوزادانyدر
y.شودyبرقرارyتولدyپنجم

انااناانانننااادددد نتننتننتنتتت تستس ااا لبلبللل اقااقااقاقققااا ر
دارند،
ر
دارند،
ریری یغیغغغ س

آغاز
س
آغاز اندیکاسیون
س

اندیکاسیون
سیسی و
بدوتولد
و

بدوتولد
ونوننن توصیهشتوصیههای عملی: شهای عملی: ششش

نارسی
ش
نارسی نوزادان
ش

نوزادان برای
ش

برای
یپیپپپپتوصیهشتوصیهیتوصیهشتوصیهشیشتوصیهیتوصیهی

Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
پروتئینی به انرژی غیرپروتئینی

Asus
Sticky Note
(ELBW)
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چربی: 
yپسyyروزy3yطیyکهyوزنyکمyبسیارyنوزادانy.کنندyمیyفراهمyمغزyرشدyبرایyراyاساسیyچربyاسیدهایy،انرژیyتأمینyبرyعلاوهyهاyچربی

.)۱(yگیرندyمیyقرارyاساسیyچربyاسیدهایyکمبودyخطرyمعرضyدرyنکنندyدریافتyلیپیدy،تولدyاز
yنیتروژنyتجمعyبهبودyوyتولیدyکاهشyوyاکسیژنyوyانرژیyمصرفyکاهشyنتیجهyدرyوyلیپوژنزyکاهشyبهyمنجرyوریدیyلیپیدهایyتجویز
y.باشدyمیyآمینواسیدyوyگلوکزyهایyمحلولyکالریyازyبیشترy?برابرyپنجyکهyکندyمیyتولیدyانرژیy۹ Kcal/gr لیپیدyهایyمحلولy.شودyمی
yشواهدy،نارسyنوزادانyدرy.داردyنامyضروریyچربyاسیدهایyوyشودyنمیyتولیدyبدنyدرyلینولنیکyوyلینولئیکyچربyاسیدهایyانسانyدر
yدرyهاyچربیyتجویزyاستyنیازyدلیلyهمینyبهy.یابدyمیyروزyتولدyاولyساعتy72yطیyضروریyچربyاسیدهایyاینyکمبودyبیوشیمیایی

روزهایyآغازyتولدyانجامyگیرد.
y

y:ملاحظات
	yygr/kg/dayyحدودyبهy۱ygr/kg/dayyازحدودyبارداریyسومyماههyسهyطولyدرyچربyاسیدهایyبهyجنینyنیازy:چربیyذخیرهyوyمصرف

y2افزایشyمیyیابد.
	y:وریدیyتغذیهyدرyهاyچربیyتجویز

yوریدیyلیپیدyتجویزy.کنندyدریافتyتولدyسومyروزyازyپیشyراyوریدیyلیپیدyبایدyدارندyوریدیyتغذیهyاندیکاسیونyکهyنوزادانیy:آغازینyدوز
yازyناشیyعوارضyموردyدرyهاییyنگرانیyهنوزyکهy،گرمy8۰۰yازyکمترyنارسyنوزادانyدرyمگرyکردyآغازyتوانyمیyتولدyاولyروزyازyحتیyرا
yاولyروزyدرy2ygr/kg/dayyتجویزyدادهyنشانyهاyپژوهشy.)3(yداردyوجودyنوزادانyاینyدرyتولدyاولyساعتy۱2yدرyوریدیyلیپیدyدریافت
yباy،کنندyمیyدریافتyyاسیدآمینهyوyگلوکزyفقطyکهyنوزادانیyباyمقایسهyدرy،وزنyکمyخیلیyنوزادانyدرyتولدyدومyروزyدرy3ygr/kg/dayyو

بهبودyذخیرهyنیتروژنyهمراهyاست.
yتحملyبخوبیyوزنyکمyخیلیyنوزادانyدرyتولدyاولyهفتهyدرy3/۵ygr/kg/dayyمیزانyبهyوریدیyلیپیدyتجویزy:لیپیدyدریافتyهدفyمیزان

میyشودyوyهمراهyباyدریافتyانرژیyبیشترyوyوزنyگیریyبهترyدرyزمانyترخیصyازyبیمارستانyاست.
	yy%2۰yغلظتyباyلیپیدyهایyامولسیونyکهyچراyشودyمیyتوصیهy%2۰غلظتyباyلیپیدهایyتجویزy،وریدیyتغذیهyدرy:تجویزیyلیپیدyنوع

y.)3yوy۱(گلیسریدهاستyتریyبهترyپلاسماییyکلیرانسyوyکمترyفسفولیپیدyحاویy%۱۰غلظتyدرyهایyامولسیونyبهyنسبت
yشواهدy.استy)SMOF( سویاyوyماهیyروغنy،زیتونyروغنy،متوسطyزنجیرهyباyگلیسریدهایyتریyحاویyلیپیدyجدیدترyهایyفورمولاسیون
yشواهدyهنوزyوyداردyوجودyنوزادیyسپسیسyکاهشyنیزyوyکبدیyهایyبیماریyبهyمبتلاyنوزادانyدرyهاyفورمولاسیونyاینyفوائدyموردyدرyکمی

y.)۱3y،۱۱(نداردyوجودyنوزادانyدرyلیپیدهاyنوعyاینyازyمعمولyاستفادهyبرایyکافی
yمحلولyنوعyوyنوزادyرشدیyوyمتابولیکyوضعیتyوyانفوزیونyسرعتy،بارداریyسنyشاملyزیادیyعواملyبهyوریدیyلیپیدyتحملyمیزان
yوریدیyلیپیدهایyتزریقy.)3(yشودyمیyتحملyآنyمتناوبyتزریقyازyبهترyلیپیدy)۰y/۱۵ g/kg/h(yساعتهy24yانفوزیونy.داردyبستگیyلیپید
yگیریyاندازهyتوسطyوریدیyلیپیدهایyتحملyمیزانy.باشدyهمراهyرسانیyاکسیژنyکاهشyباyتواندyمیy۰y/2۵ g/kg/hyازyبیشyمیزانیyبه
yوجودyنوزادانyدرyگلیسریدهاyتریyپلاسماییyسطحyطبیعیyمیزانyبرایyکمیyشواهدyاماyشودyمیyارزیابیyگلیسریدهاyتریyپلاسماییyسطح
yبدحالyنوزادانyدرy.)۱(yشودyمیyمطرحyگلیسریدهاyتریyقبولyقابلyتخمینyسطحyعنوانyبهy2۵۰ dL/mgyازyکمترyپلاسماییyسطحy.دارد

وyسپتیکyعدمyتحملyلیپیدyبیشترyدیدهyمیyشود.

۰د2۰د2د بانبانغلظتاغلظتاغلظتدغلظت غلظتاغلظتنغلظتاغلظتانالیپیدنلیپید لیپیدتلیپیدت لیپیدنلیپیدتلیپیدنلیپیدنتنهایتهای هایتهایسهایتهایتستامولسیونسامولسیونهایسهایس امولسیوناامولسیونا است.لاست.ل بیمارستانلبیمارستان
کهلکه چرالچرا شودلشود

تری
ل

تری بهتر
ل
بهتر پلاسمایی
ل

پلاسمایی
میبمیشودبشودب

پلاسمایی
ب

پلاسمایی
شودلشودبشودلشودلبل

پلاسمایی
ل

پلاسمایی
ب

پلاسمایی
ل

پلاسمایی
بیمارستانابیمارستانا
میامی بیمارستانقبیمارستانقتوصیهاتوصیه ازقاز ترخیصقترخیص

بیمارستانابیمارستانقبیمارستانابیمارستاناقاتوصیهقتوصیه
توصیهرتوصیهرتوصیهاتوصیهقتوصیهاتوصیه غلظترغلظت۰ر2۰ر2%ر%
کلیرانس
ر

کلیرانس و
ر

و
غلظتیغلظتی
کمتر
ی
کمتر

زمانغزمانغغلظترغلظتیغلظترغلظتریر درغدر بهترغبهتر
غلظتغغلظت باغبا غلظتیغلظتغغلظتیغلظتیغیلیپیدهایغلیپیدهای لیپیدهایسلیپیدهایس تجویزستجویز وریدی،سوریدی،

فسفولیپید
س

فسفولیپید حاوی
س

حاوی %
س

%۱۰
س

غلظت۱۰
س

غلظت
وریدی،یوریدی،ی

غلظت
ی

غلظت
وریدی،سوریدی،یوریدی،سوریدی،سیس

غلظت
س

غلظت
ی

غلظت
س

غلظت
تغذیهوتغذیهو درودر
در
و
در های
و

های
دریافتندریافتن
درندر درودرندرودرونوتجویزی:نتجویزی: باشباش همراهشهمراه وشو میشمیشودششود

تجویزی:شتجویزی: لیپیدشلیپید نوعشنوع
امولسیون
ش

امولسیون به
ش

به نسبت
ش

نسبت
شیش	ی	ی یپیپ

Asus
Pencil

Asus
Sticky Note
دو برابر

Asus
Pencil

Asus
Pencil

Asus
Sticky Note
بروز

Asus
Pencil

Asus
Cross-Out

Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
روری می باشد.

Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
با

Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
تری گلیسریدها می باشند.

Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
هستند.
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yازتجویزyتاریخیyهایyنگرانیyولیyشودyyهیپرترگلیسریدمیyسببyتواندyمیyترyکوچکyنوزادانyدرyبخصوصyوریدیyلیپیدyزیادyمقادیرyانفوزیون
yوyنکروزانyانتروکولیتy،پلاکتیyکارکردyاختلالy،سپسیسy،ایمنیyاختلالy،ریهyمزمنyبیماریy،روبینمیyهیپربیلیyشاملyوریدیyلیپید
yضروریyچربyاسیدهایyاولیهyتجویزyفوایدyمقابلyدرyوریدیyلیپیدyتجویزyازyناشیyخطرyاحتمالyهرگونهy.)۱4(اندyنشدهyثابتyنارسیyرتینوپاتی

بهyخصوصyدرyنوزادانyبسیارyکمyوزنyقابلyچشمyپوشیyاست.

اناناد نتنت تستس ا لبلبل اقاقا ریریر یغیغ سیسیس ونونو شیشیش یپیپ
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توصیه های عملی: 

yگفتهy۶8۰yصy2۰2۰yفاناروفyشود)درyدادهy2ygr/kg/dayyدوزyباyتولدyدومyیاyاولyروزyدرyوریدیyتغذیهyهمراهyبهyبایدyوریدیyلیپید
y،گلوکزyوyلیپیدyتحملyبهyتوجهyباyوy)شودyگیریyتصمیمy.نیستyپلکانیyافزایشyبهyنیازyوyکردyآغازyگرمy3yدوزyباyابتداyازyتوانyمیyشده
ygr/kg/dayyحداکثرyتاyجدیدترyلیپیدهایyهایyفورمولاسیونyازyبعضیyکهyداشتyتوجهyبایدy.یابدyافزایشy3/۵-4ygr/kg/dayyتاyروزانه

y.دارندyمصرفyاجازهy3

محلولyانتخابیyلیپید،yمحلولyهایy%2۰yاستyکهyبایدyطیy24yساعتyانفوزیونyشود.
تزریقyمحلولyلیپیدyباyسرعتyبیشyازy۰/2۵y gr/kg/hyمیyتواندyباyکاهشyاکسیژنyرسانیyهمراهyباشد.

)Micronutrients( ریز مغذی ها
کلسیم ، فسفات و منیزیوم: . 1

yبایدyکلسیمy.استyنیازyموردyاعصابyوyعضلاتyهمچنینyوyهاyاستخوانyساختمانyبرای )Mg(yمنیزیومyوyفسفاتy،)Ca(yکلسیمyوجود
y.نمایدyپیشگیریyپاراتیروییدyهورمونyتأخیریyترشحyازyناشیyزودرسyهیپوکلسمیyازyتاyباشدyداشتهyوجودyوریدیyتغذیهyدرyاولyروزyاز
yیابدyادامهyجنینیyدورانyهمانندyدراستخوانyمعدنیyموادyذخیرهyتاyگیرندyقرارyاستفادهyموردyوریدیyتغذیهyدرyبایدyنیزyفسفاتyترکیبات
yفسفاتyبهyنیازyمیزانy.داردyATPyتولیدyوyانرژیyمتابولیسمyدرyمهمیyنقشy،استخوانyمتابولیسمyدرyنقشyبرyعلاوهyفسفاتy.)۱2yوy۱(

بهyموازاتyافزایشyدریافتyپروتئینyوyوقوعyرشدyدرyحدyمطلوب،yبیشترyمیyشود)۱2(.
yترتیبy،کلسیمyنمکyنوعy،pHy،گلوکزyوyآمینواسیدyغلظتy،دماyمانندyعواملیyبهyوریدیyتغذیهyمایعاتyدرyفسفرyوyکلسیمyحلالیتyمیزان
yفسفاتyباyکلسیمyyمخلوطyاینکهyبرایy.داردyبستگیyمحلولyدرyلیپیدyحضورyوyفسفرyبهyکلسیمyنسبتy،مخلوطyبهyفسفرyوyکلسیمyافزودن
yباyفسفاتyوyکلسیمyکردنyهمچنین مخلوطy.شودyمیyتوصیهyگلیسروفسفاتyیعنیyارگانیکyفسفاتyازyاستفادهy،نشودyرسوبyتشکیلyبهyمنجر
yهایyمحلولyتهیهyدرyشودyمیyتوصیهy.گرددyمیyهاyمخلوطyاینyرسوبyاحتمالyکاهشyسببy،لیپیدyافزودنyوyآمینواسیدyوyگلوکزyهایyمحلول

.)3yوy۱(yگرددyاضافهyکلسیمyسرآخرyوyآمینواسیدyوyگلوکزyسپسyوyفسفاتyحاویyهایyمحلولyنخستy،وریدیyتغذیه
yفعلیyتوصیهy.شودyمیyانجامy)y7/۱yتاy3/۱yبهy۱yوزنیyنسبتy(y۱:۱yمولارyنسبتyباyفسفاتyوyکلسیمyتجویزyنارسyنوزادانyدر

yتولدyاولyروزyدرy)1 mmol/kg/day(y1۸ -3۰mg/kg/dayyفسفاتyوy)۱ymmol/kg/day(y4۰-2۵ymg/kg/dayyمیزانyبهyتجویزکلسیم
yدرyمصرفیyکلسیمyترکیبy.))۱)شودyدقتy8۶3yصyفاناروفyعددهایyبه(yباشدyمیyکدامyهرyازy1/5 -2 mmol/kg/dayyآنyازyپسyو

y.باشدyمیyالمنتالyکلسیمy3/۹ymgyحاویyآنyلیترyمیلیyهرyکهyاستy%۱۰yکلسیمyگلوکوناتy،وریدیyتغذیه
y)Glycophos™(گلیکوفوسyویالyدسترسyدرyترکیبyوyگرددyمیyتجویزy)سدیمyگلیسروفسفات(yارگانیکyنمکyصورتyبهyفسفات
y2yوy۱yاست)جدولyسدیمy2ymEqyنیزyوyالمنتالyفسفاتy3۱ymgyباyبرابرyفسفاتy۱ymmolyحاویyگلیکوفوسyلیترyمیلیyهرy.است

ضمیمه(.
yدوزy.)۱2(باشدyداشتهyوجودyمقاومyهیپوکلسمیyهمراهyبهyهیپومنیزیمیyکهyزمانیyمگرyنیستyضروریyتولدyاولyروزyازyمنیزیومyتجویز
yسطحyاستyممکنy،اندyشدهyدرمانyمنیزیمyباyآنهاyمادرyکهyنوزادانیy.باشدyمیy)۰/۱8y–y۰/2ymmol/kg/day( ۵ mg/kg/dayyشدهyتوصیه
yمقادیرyبهyسرمyمنیزیومyسطحyکهyزمانیy.یابدyمیyکاهشyتولدyاولyهفتهyطیyتدریجyبهyکهyباشندyداشتهyمنیزیمyازyایyیافتهyافزایشyسرمی

.)۱۵(yنمودyاضافهyوریدیyهایyمحلولyبهyراyمنیزیومyتوانyمیy،بازگشتyطبیعی

انانتهیهاتهیهاد نتن3ت3(.ت(.ت 3س3س وسو )س)۱س۱ 3ت3س3ت3(.ت(.س(.ت(.تستگرددسگردد گردداگرددتوصیهاتوصیها یلیگردد.لگردد.ل
اضافهلاضافه کلسیملکلسیم

انجاملانجام (ل( ۱ل۱/ل/7ل7 کلسیمبکلسیمب تابتاسرآخربسرآخر کلسیملکلسیمبکلسیملکلسیملبل3ب3
تالتابتالتا قسرآخراسرآخرا

اینقاین
سرآخرقسرآخر وقو سرآخراسرآخرقسرآخراسرآخراقاآمینواسیدقآمینواسید وزنیروزنیآمینواسیدرآمینواسیدر آمینواسیدیآمینواسیدینسبترنسبت ویو

گلوکزیگلوکزغگلوکزیگلوکزیغیگلوکزغگلوکزغنسبترنسبتینسبترنسبتریرآمینواسیدرآمینواسیدیآمینواسیدرآمینواسیدریرنسبتینسبت سپسسسپسس وسو حاویسحاوی
مولارسمولار نسبتسنسبت باسبا حاوییحاوییفسفاتسفسفات هاییهای

ولمحلولوولمحلولولوولهایوهایوفسفاتسفسفاتیفسفاتسفسفاتسیسحاویسحاوییحاویسحاویسیسفسفاتیفسفات
ولمحلولوولمحلولنولمحلولوولمحلولمحلومحلنمحلومحلولوولنولوولونوولمحلولنولمحلولمحلنمحلنکلسیموکلسیم نخستشنخستش وریدی،شوریدی، تغذیهشتغذیه

تجویزشتجویز نارسشنارس تغذیهیتغذیهینوزادانشنوزادان
تغذیهشتغذیهیتغذیهشتغذیهشیشدریدر

نوزادانشنوزادانینوزادانشنوزادان یپیپ
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Cross-Out
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Cross-Out

Asus
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Cross-Out

Asus
Pencil

Asus
Pencil
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Cross-Out
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Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
حدودا حاوی 10 میلی گرم

Asus
Typewritten Text
     31

Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
تجویز کلسیم و فسفات از روز اول تولد و به میزان 1 mmol/kg  از هر کدام شروع می شود و از روز دوم با میزان 1.5 mmol/kg/day ادامه می یابد. 
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Cross-Out

Asus
Cross-Out
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Inserted Text
منیزیوم از روز دوم با دوز  mmol/kg/day 0.2 ( mg/kg/day 5) شروع می شود. 
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Cross-Out

Asus
Inserted Text
لذا در این نوزادان بایستی سطح سرمی منیزیوم چک شود و
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Cross-Out

Asus
Cross-Out

Asus
Pencil
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Sticky Note
ok

Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
تجویز گلوکونات کلسیم در روز اول با دوز 1mmol/kg ( حدود 40 mg/kg )  شروع می شود و از روز دوم به 1.5 mg/kg ( حدود 60 mg/kg ) می رسد.
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اناناد نتنت تستس ا لبلبل اقاقا ریریر یغیغ سیسیس ونونو شیشیش یپیپ
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2 . :)Trace Elements( عناصر کمیاب
yکمبودyدچارyاستyممکنyنکنندyدریافتyراyموادyاینyاگرyنارسyنوزادانyبنابراینy.کندyمیyدریافتyبارداریyآخرyماههyسهyدرyراyکمیابyعناصرyجنین
yبرایyآلومینیمyوyسربy.استyیدyوyفلورایدy،مولیبدنy،منگنز،کرومy،سلنیمy،مسy،رویyشاملyفیزیولوژیکyاهمیتyحاویyمعدنیyموادy.شوندyآنها
yنوزادانyبرایyموادyاینyدقیقyنیازyموردyمیزانyولیyرسدyمیyبنظرyاساسیyایyتغذیهyلحاظyازyکمیابyعناصرyتجویزyگرچهy.شودyمیyتلقیyسمیyبدن

.)3yوy۱(yاستyنامشخصyهنوزyنارس
yاینyباقیyتجویزy.)4۰۰ymg/kg/dayyنارسyنوزادانyاست)درyرویyشودyمیyتوصیهyاولyروزهایyدرyآنyتجویزyکهyکمیابیyمعدنیyمادهyتنها
yy)Pediatrace™(yپدیاتریسyماyکشورyدرyدسترسyدرyترکیبy.)۱۵yوy3(yانداختyتأخیرyبهyتولدyازyپسyاولyهفتهyدوyتاyتوانyمیyراyمواد
yاختلالyیاyوy)۱yymL/kg/dayyازyکمترyادرارyمیزان(yکلیهyنارساییyباyنوزادانyدرyداروyاینy.شودyمیyتجویزy۱ymL/kg/dayyمیزانyبهyوyاست

.)۱۵(yداردyمصرفyمنعyکلستازyوyکبدیyکارکرد
yتولدyاولyهفتهyسهyبرایyحداقلyوyداردyاکسیدانyآسیبyخطرyوریدیyآهنyتجویزyاماyاستyخطرyبدونyکمیابyعناصرyازyبسیاریyتجویز
y.)3yوy۱(کنندyدریافتyخوراکیyتغذیهyتحملyوyوریدیyتغذیهyقطعyازyپسyراyخوراکیyآهنyتوانندyمیyنوزادانyبیشترy.شودyنمیyتوصیه
y؟؟؟؟؟yجدولyدرy)دسترس)پدیاتریسyدرyترکیباتyمحتوایyوyوریدیyتغذیهyدرyکمیابyمعدنیyموادyروزانهyتجویزyشدهyتوصیهyمیزان

ضمیمهyyآمدهyاست.
ویتامین ها: 

yعدمyدلیلyبهyهاyویتامینyاینyتجویزyعملyدرy.آیندyمیyدنیاyبهyآبyوyچربیyدرyمحلولyهایyویتامینyازyکمیyذخایرyباyنارسyنوزادان
yاضافهyوریدیyتغذیهyمایعاتyبهyداروییyآسپتیکyواحدyدرyبایدyهاyویتامینy.استyمحدودyویتامینyمولتیyهایyمحلولyبهyمناسبyدسترسی
y.شودyمیyتوصیهyاینهاyدویyهرyتجویزyوyاستyدسترسyدرyچربیyوyآبyدرyمحلولyویتامینyمولتیyآمادهyوyمخلوطyهایyمحلولy.شوند
yبهy)Vitalipid™(yویتالیپیدyوyآبyدرyمحلولyهایyویتامینyعنوانyبهy)Soluvit™(yسولوویتy،نوزادانyدرyدسترسyدرyداروییyترکیبات
yجدولyدرyترکیباتyمحتوایyوyوریدیyتغذیهyدرyهاyویتامینyروزانهyتجویزyشدهyتوصیهyمیزانy.استyچربیyدرyمحلولyهایyویتامینyعنوان

؟؟؟yضمیمهyآوردهyشدهyاست.

توصیه های عملی: 
yروزyازyوyشودyمیyآغازy)4-۵ymL/kg/day(y%۱۰yکلسیمyگلوکوناتy4۰ymgyمیزانyبهyکلسیمyتجویزyباyتولدyاولyروزyدرyوریدیyتغذیه

دومyباyمیزانy۶۰ymgyگلوکوناتyکلسیمy)۶-7ymL/kg/day(y%۱۰yادامهyمیyیابد.
yشـودyمیyتنظیـمyصورتـیyبـهyوyآغـازy)۱yبـهy7yتـاy۱yبـهy3yفسـفرyبـهyکلسـیمyوزنـیyبـه کلسیم)نسـبتy۱:۱yمولـیyنسـبتyبـاyفسـفر
yگلیکوفـوسy4۶ymgyمیـزانyبـهyوyدومyروزyازyفسـفاتyتجویـزyنـارسyنـوزادانyدرy.گـرددyتأمیـنyپلاسـماyطبیعـیyفسـفرyوyکلسـیمyکـهy

y.شودyمیyتوصیهy)۱/۵ mL/kg/day(
منیزیومyازyروزyدومyباyدوز۰/2 mmol/kg/day(y۵ymg/kg/dayy(yازyمحلولyسولفاتyمنیزیومy%2۰y)y)۰/2۵ymL/kg/dayتجویزyمیyشود.

y،ماyکشورyدرyدسترسyدرyترکیبy.شودyتجویزyسازندهyکارخانهyشدهyتوصیهyدوزyباyتجاریyهایyمحلولyازyاستفادهyباyبایدyکمیابyعناصر
yکمترyادرارyمیزان(yکلیهyنارساییyباyنوزادانyدرyداروyاینy.شودyمیyتجویزy۱ymL/kg/dayyمیزانyبهyکهyاستy)Pediatrace™(yپدیاتریس

.)۱۶(yداردyمصرفyمنعyکلستازyوyکبدیyکارکردyاختلالyیاy)۱ymL/kg/dayyاز

اناانااناننناااددد نتننتننتنتتت تستتستتستسسس ااا للل
mL/kg/day

ل
mL/kg/day

لبللبللبلببب اقااقااقاقققااا ریرریرریریییررر یغییغییغیغغغ سسس
میزان
س

میزان کلسیم
س

کلسیم تجویز
س

تجویز
سیسسیسسیسییی ووو

با
و
با تولد
و
تولد
است.ناست.ن ونوونوونوننشدهنشده آوردهشآوردهش ضمیمهشضمیمه توصیهشتوصیههای عملی: شهای عملی: شش؟؟؟ش؟؟؟

تغذیه
ش

تغذیه
توصیهشتوصیهیتوصیهشتوصیهشیششیششیشتوصیهیتوصیهییییی یپیپ
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دارای
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و از انتهای هفته دوم تولد
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در جدول 6
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فسفات از روز اول تولد به میزان   mg/kg 31 (1ml/kg  از محلول گلیکوفوس) و با نسبت مولی یک به یک با کلسیم شروع می شود و از روز دوم( به همراه افزایش دوز کلسیم) با دوز 46 mg/kg/ day ( 1.5 mg/kg/day از محلول گلیکوفوس )  ادامه می یابد.
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yوریدیyتغذیهyآغازyاولyساعتy48yدرyوyسازندهyکارخانهyشدهyتوصیهyدوزyباyبایدyچربیyوyآب هرyدوyگروهyویتامینyهایyمحلولyدر
 mL/kg/dayyدوزyباyآبyدرyمحلولyهایyویتامینyعنوانyبهy)Soluvit™(yسولوویتyنوزادانyدرyاستفادهyقابلyترکیباتyازy.شوندyتجویز
yyy.شودyمیyتجویزy)۱۰ymLyحداکثرyتا(y4ymL/kg/dayyدوزyباyچربیyدرyمحلولyهایyویتامینyعنوانyبهy)Vitalipid™(yویتالیپیدyوy۱
yدرy.دارندyوریدیyتغذیهyبهyنیازyهنوزyهفتهyسهyگذشتyازyپسyکهyنوزادانیyدرyمگرyشودyاضافهyوریدیyتغذیهyمایعاتyبهyنبایدyآهن

.yشودyگیریyاندازهyفریتینyسرمیyyسطحyبایدyوریدیyتغذیهyبهyآهنyافزودنyصورت

فرآیند تهیه محلول های تغذیه وریدی: 
الف( نوشتن دستورات تغذیه وریدی: 

yاحتمالyبهyتوجهyباy.گیردyصورتyآنyتجویزyوyکردنyآمادهy،دستوراتyنوشتنyبرایyملاحظاتیyبایدy،وریدیyتغذیهyآغازyبهyتصمیمyدنبالyبه
yصورتyقبولyقابلyبالینیyراهنماهایyباyمطابقyوyدیدهyتعلیمyافرادyنظرyزیرyبایدyکارyاینy،وریدیyتغذیهyنویسیyنسخهyدرyخطاyبالای
yبالینیyداروسازیyمتخصصyازyتوانyمیyخطاyاحتمالyکاهشyبرایy.شوندyبازخوانیyروزانهy،شدنyنوشتهyازyپسyبایدyهاyنسخهyاینy.گیرد
yتوصیهyاکنونyهمyخطاyاحتمالyکاهشyبرایy.گرفتyکمکyنوزادانyحیطهyدرyکارyتجربهyباyتغذیهyمتخصصyوy)Clinical Pharmecist(

yy.نباشدyدردسترسyامکانyاینyهاyبخشyهمهyدرyاستyممکنyولیyاستyکامپیوتریyنویسیyنسخهyبر
yویژهyتوجهyتولدyاولyهفتهyدرyخصوصyبهyنوزادانyوالکترولیتyآبyوyایyتغذیهyنیازهایyتأمینyبهyyبایدyوریدیyتغذیهyهایyراهنماyتهیهyدر

yادمyمواردyدرyجزy،آنyازyپسyوyگرددyمحاسبهyتولدyوزنyبراساسyنوزادyگیریyوزنyزمانyتاyبایدyتجویزیyوریدیyتغذیهyمایعاتyمیزانy.داشت
yثبتyوyاعتبارyافزایشyسببyتواندyمیyوریدیyتغذیهyخواستyدرyاستانداردyهایyفرمyتهیهy.گیردyمیyقرارyاستفادهyموردyنوزادyاخیرyوزنy،شدید

yخطاهاyازyتواندyمیyشدهyتهیهyپیشyازyهایyقالبyبراساسyوریدیyتغذیهyدستوراتyنوشتنy.شودyوریدیyتغذیهyفرآیندyبرyبهترyنظارتyوyترyدقیق
yکاهشyسببyوریدیyتغذیهyتجویزyدرyشدهyاستانداردyجداولyازyاستفادهy.دهدyارائهyتریyکاملyهایyمحلولyوyبکاهدyمحاسباتیyاشتباهاتyو
yشدهyآمادهyهایyمحلولyهایyبرچسبyرویyبرyبایدyتزریقyقابلyسرعتyبیشینهyمیزانyهمچنینy.)3yضمیمهyجدول(yشودyمیyخطاyاحتمال

y.گیردyانجامyمسئولyپزشکyتوسطyتزریقyسرعتyافزایشyهرگونهyوyشودyنوشته
ب( مخلوط کردن محلول های تغذیه وریدی: 

۱y.yهاyمحلولyاینy.شوندyتهیهyداروسازیyآسپتیکyواحدyیکyدرyبایدyارجحyبطورyوریدیyتغذیهyهایyمحلولy:سازیyذخیرهyوyتهیه
yو ۱7وy4(شوندyرساندهyاتاقyدمایyبهyدوبارهyنوزادyبهyتزریقyازyپیشyوyنگهداریyیخچالyدرyبایدyنشوندyمصرفyتهیهyازyپسyاگر
yتغذیهyهایyمحلولy،سازندهyکارخانهyراهنمایyطبقy.شودyمیyهاyمحلولyدرyحبابyوyگازyایجادyازyپیشگیریyسببyکارy۱8(. این
yمنظورyبهyولیyاستyنگهداریyقابلy)2-8y°Cyyدمایyدر(yیخچالyدرyروزy۶yتاy،آسپتیکyواحدyدرyشدنyمخلوطyازyپسyوریدی

yyy.شودyمصرفyساعتy24yطیyحداکثرy،انفوزیونyآغازyازyپسyبایدyمیکروبیyآلودگیyازyپیشگیری
yدرyفوریyتغییراتyانجامy.نمودyپرهیزyبایدyبخشyدرyدیگرyموادyافزودنyازy،هاyمحلولyناسازگاریyیاyآلودگیyاحتمالyکاهشyبرای

y.گیردyصورتyوریدیyتغذیهyهایyمحلولyدستکاریyبدونyتواندyمیyهاyالکترولیتyوyگلوکزyسطح
yفورمولاسیونyیاy)یکyدرyآمینواسید)دوy-دکستروزyفورمولاسیونyصورتyبهyوریدیyتغذیهyهایyمحلولy:وریدیyتغذیهyهایyمحلولyترکیب
yyمحلولy،آمینواسیدy-دکستروزyفورمولاسیونyهمراهyبهy.)7۱۱و(هستندyتزریقyوyتهیهyقابلy)یکyدرyلیپید)سهy-آمینواسیدy-دکستروز
yوصلyنوزادyوریدیyکاتترyراهیyسهyبهyایyجداگانهyهایyستyباyاینترالیپیدyمحلولyروشyاینyدرy.شودyمیyتجویزyجداyصورتyبهyاینترالیپید
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همچنین در حال حاضر
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در این قسمت متن پیوست محاسبه میزان مایعات وریدی اضافه شود
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yهاyپژوهشyدرy.گرددyمیyمخلوطyوریدیyمایعاتyسایرyباyاینترالیپیدy%2۰محلولyلیپیدy-آمینواسیدy-دکستروزyفورمولاسیونyدرy.شودyمی
yدرyموجودyوریدیyتغذیهyهایyمحلولyدرy.)8۱yوy7۱(استyنشدهyگزارشyعوارضyنظرyازyروشyدوyاینyبینyتفاوتیy،معتبرyهایyراهنماyو

yyyyy.داردyوجودyلیپیدیyغیرyهایyمحلولyدیگرyباyلیپیدیyهایyمحلولyشدنyمخلوطyامکانy،ماyکشور
y.2yافزودنyدرyمعمولyعادتy.شودyاضافهyوریدیyهایyمحلولyبهyنبایدyًاصولاyداروهاy:وریدیyتغذیهyهایyمحلولyبهyافزودنیyمواد

yتأثیرyاثباتyعدمyدلیلyبهyدیگرyسویyازyوyلیپیدیyباندهایyرویyتأثیرyدلیلyبهyسوییyازyوریدیyتغذیهyهایyمحلولyبهyهپارین
yبهyایyمادهyگونهyهرyافزودنy،کلیyاصلyیکyعنوانyبهy.)۹۱y7۱وyوy۱(شودyنمیyتوصیهyوریدیyکاتترهایyنگهداشتنyبازyدرyآن

y.شودyانجامyداروییyآسپتیکyمحیطyازyخارجyدرyنبایدyوریدیyهایyمحلول
y.3y.است yدسترس yدر yآماده yوریدی yتغذیه yهای yمحلول yکشورها yبرخی yدر y:سفارشی yیا yآماده yوریدی yتغذیه yهایyمحلول

از yقند yترکیبات yدارای yنمونه yبرای yو yشودyمی yتهیه yداروسازی yهایyکارخانه yدر yمشخص yهایyترکیب yبا yهاyمحلول yاینy
yهایyمحلول yچنین yنبودن yدسترس yدر yصورت yدر y.است y2/3 y– y4/3 ygr/dL yمیزان yبه yآمینواسید yو y7/2 y–۱۶/7  gr/dL y
yترکیبyجزئیاتyشدنyنوشتهyازyپسyآسپتیکyاستانداردyواحدyیکyدرyبایدyوریدیyتغذیهyهایyمحلولy،)ماyکشورyای)مانندyآماده
yنوزادانyتغذیهyوyبالینیyداروسازیyمتخصصyیکyهمکاریyباyامکانyصورتyدرyوyنوزادانyتخصصyفوقyپزشکyیکyتوسطyآن

تهیهyشودyوyبهyبخشyهایyبستریyانتقالyیابد.yخصوصیاتyوyاستانداردهایyواحدyتغذیهyوریدیyنوزادانyدرyادامهyخواهدyآمد.
yگلوکزyازyتونyوypHyازجملهyجهاتyبسیاریyازyوریدیyتغذیهyهایyج(راه های تجویز محلول های تغذیه وریدی: محلول
yپایشyبنابراینyوyاستyبیشترyوریدیyتغذیهyموردyدرyآلودگیyوyرگyازyنشتyازyناشیyخطراتy.استyمتفاوتyهاyالکترولیتyوyساده
yهایyعفونتyوyسپسیسyخطرyافزایشyسببyتاyگیردyصورتyایyویژهyملاحظاتyباyبایدyوریدیyتغذیهyانجامy.طلبدyمیyراyبیشتری

y.نشودyکاتترyبهyوابسته
yبمدتyاگرyبخصوصyشودyتجویزyمرکزیyوریدهایyراهyازyوریدیyتغذیهyاستyبهترy:مرکزیyوریدهایyyراهyمقابلyدرyمحیطیyوریدیyراه
yوریدهايyراهyازyشدهyجاگذاریyمرکزيyکاتترy،نافیyوریدyکاتترهایyشاملyمرکزیyوریدyهایyراهyنوزادانyدرy.یابدyادامهyروزyچندyازyبیش
yپسyوyجاگذاریyحینyدرyعفونتyازyپیشگیریyبرایyکاتترهاyاینyازyمراقبتyدرyکافیyدقتyبایدy.استyژوگولرyوریدyوy)PICC(yمحیطي
yمرکزیyوریدyکاتترy.باشدyموجودyکاتترهاyاینyازyمراقبتyوyجاگذاریyبرایyمناسبyهایyپروتکلyاستyلازمyچنینyهمy.گیردyصورتyآنyاز
y.نیستyمیسرyامریyچنینyدرعملyگاهyگرچهyنشودyانجامyآنyازyگیریyوخونyشودyاستفادهyوریدیyتغذیهyبرایyتنهاyبایدyآلyایدهyبطور
yوریدyکاتترهایyنوکyشودyمیyتوصیهy.گرددyتأیید yرادیوگرافیyبا yباید yانفوزیون yآغازyاز yپیشyمرکزیyوریدیyکاتترهایyدرستyمحل
yنوکyگیریyقرارyازyبایدy.گیردyقرارy)بلندyکاتترهایyبرای(yفوقانیyاجوفyyوریدyدرyیاyوy)دیافراگمyسطحyدر(yتحتانیyاجوفyوریدyدرyمرکزی
yنوکyمحلyتغییرyمواظبyبایدyحتیy.)2۰(yگرددyقلبیyتامپونادyوyدهلیزyشدنyسوراخyسببyتواندyمیyکهyچراyکردyپرهیزyدهلیزyدرyکاتتر
yتغذیهy،مرکزیyوریدyراهyشدنyآمادهyتاyکوتاهyمدتیyبرایyنوزادانyویژهyمراقبتyهایyبخشyبرخیyدرy.نمودyپایشyراyآنyوyبودyهمyکاتتر
yعروقیyخارجyنشتyازyناشیyآسیبyخطرyافزایشyسببyمحیطیyهایyوریدیyازyاستفادهy.شودyمیyدادهyمحیطیyوریدیyراهyازyوریدی
yنداردyوجودyمشخصیyنظرyاتفاقyکردyتجویزyمحیطیyوریدyراهyازyتوانyمیyکهyوریدیyهایyمحلولyمجازyاسمولاریتهyموردyدرy.گرددyمی
yاسمولاریتیyدرy.شودyمیyذکرy۶۰۰-۹۰۰ mosm/Lyاسمولاریتیyحداکثرyبزرگسالانyوyنوزادانyحیطهyدرyموجودyاطلاعاتyبراساسyولی
y،موضعyپریدگیyرنگyوyتورمyصورتyبهyعوارضyاینy.کندyمیyبروزyانفیلتراسیونyوyترومبوفلبیتyمانندyعوارضیy۱۰۰۰ymosm/Lyازyبیش
yلیپیدهاyانفوزیونy.)2۱(yیابدyمیyتظاهرyکاتترyورودyمحلyپایینyعروقyدرyآنyرفتنyازبینyیاyضعیفyنبضyوyزدگیyتاولyوyجلدیyنکروزی

پسدپسد ودو جاگذاریدجاگذاری
جاگذاریاجاگذاریامرکزیدمرکزی

جاگذارینجاگذارینوریداورید
وریدنورید جاگذاریاجاگذارینجاگذاریاجاگذاریاناکاتترنکاتتر
وریداوریدنوریداورید حینتحینت

کاتترتکاتتر کاتترنکاتترتکاتترنکاتترنتنباشد.تباشد. باشد.سباشد.س باشد.تباشد.سباشد.تباشد.تستموجودسموجود عفونتاعفونتا
موجوداموجود پیشگیریلپیشگیریلکاتترهااکاتترها
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مراقبتقمراقبتکاتترهاقکاتترهاقمراقبتامراقبت وقو کاتترهااکاتترهاقکاتترهااکاتترهااقاجاگذاریقجاگذاری
مراقبتامراقبتقمراقبتامراقبت جاگذاریرجاگذاریر
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س

شود استفاده
س
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گیرد.شگیرد. صورتشصورت آنشآن
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ش
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ش
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اینجا میشود یک شکل ست تزریق محلول های وریدی رو وارد کرد (شکل 1) که به ضمیمه می فرستم
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yوy%۱2/۵yازyبیشyyغلظتyباyقندyحاویyهایyمحلولy.)22(yباشدyداشتهyمحافظتیyاثراتyاستyممکنyمحیطیyوریدyکاتترyهمانyراهyاز
اسمولاریتیyبیشترyازy۹۰۰-۱۰۰۰ mosm/Lyبایدyازyراهyوریدyمرکزیyتجویزyشوندyوyyدارایyyبرچسبy“yتنها برای تزریق از راه ورید 

مرکزی”yباشند.y)برایyنمونهyاسمولاریتیyدکستروزy۱2/۵yدرصدy۶3۰yL/mosmyمیyباشد(
4y.yکاملyوyگیردyصورتyدقیقyنظارتyاستفادهyموردyهایyستyوyهاyلولهyبرyاستyلازمy:وریدیyتغذیهyهایyمحلولyانفوزیونyآغاز

yبازبینیyاینy.شودyانجامyمایعاتyاینyانفوزیونyآغازyازyپیشyبایدyTPNyهایyکیسهyرویyبرچسبyنهاییyبازبینیy.باشدyآسپتیک
شاملyنامyوشمارهyپروندهyبیمار،yراهyتجویزy)محیطیyیاyمرکزی(،yتاریخyانفوزیونyوyتاریخyانقضایyمصرفyمایعاتyاست.

۵y.yyمایعاتyاینyآلودگیyخطرyوریدیyتغذیهyمایعاتyانفوزیونyهایyستyمسیرyدرyفیلترهاyکاربردنyبهy:سرمyهایyستyوyفیلترها
yپژوهشyدرyاکنونyهمyگرچهy.شودyمیyاستفادهyوسیعیyبطورyوyدهدyمیyکاهشyمعلقyذراتyوyهاyآندوتوکسینy،هاyباکتریyباyرا
yاینyازyاستفادهyحالyاینyباyنداشتهyوجودyفیلترهاyاینyازyاستفادهyموردyدرyنوزادانyوyبزرگسالانyموردyدرyکافیyشواهدyاخیرyهای
yبرایyکهyمیکرونیy۰/22yفیلترy:داردyوجودyوریدیyمایعاتyبرایyفیلترyنوعyدوy.)23(شودyمیyتوصیهyESPGHANyتوسطyفیلترها
yوyبزدایدyراyمنفیyگرمyهایyباکتریyآندوتوکسینyوyهاyپارتیکلy،هاyارگانیسمyمیکروy،هواyتواندyمیyوyشودyمیyاستفادهyآبکیyمایعات
yمهمیyعاملyاقتصادیyملاحظاتy.)24(yداردyکاربردyلیپیدهاyشاملyبزرگترyمولکولyباyهایyمحلولyبرایyکهyمیکرونیy۱/2yفیلتر

y.استyمخصوصyفیلترهایyوyهاyلولهyازyاستفادهyبرایyگیریyتصمیمyدر
۶y.yاسترسyسببyکارyاینy.شودyمیyوریدیyتغذیهyهایyمحلولyدرyپراکسیدyتولیدyسببyنورyمعرضyدرyقرارگیریy:نورyازyمحافظت

y.گرددyمیyخوراکیyتغذیهyترyآهستهyپیشرفتyهمچنینyوyتزریقیyهایyلیپیدyتحملyدرyاختلالyوyهاyویتامینyتخریبyوyاکسیدان
yنشدهyمرگyیاyبرونکوپولونرyدیسپلازیyکاهشyسببyنورyازyوریدیyتغذیهyمایعاتyحفاظتy،تازهyپژوهشyیکyدرyحالyاینyبا
yسپسیسyافزایشyباyاستyممکنyنورyازyوریدیyمایعاتyمحافظتy،دارندyباکتریواستاتیکyخواصyپراکسیدهاyکهyآنجاyاست)2۵(.از
yوyهاyکیسهyهمهyشودyمیyتوصیهyهمهyاینyباy.استyنرسیدهyاثباتyبهyهنوزyمسئلهyاینyالبتهyباشدyهمراهy)Late-Onset(دیررس

ستyهایyانفوزیونyمایعاتyتغذیهyوریدیyyازyنورyمحافظتyگردد.

پایش: 
yمعمولyبطورyبیوشیمیاییyهایyپایشy.باشدyخطیرyفرایندyیکyاستyممکنyولیyاستyنادرyوریدیyتغذیهyدرyبیوشیمیاییyناپایداری
yتجویزیyداروهایyوyهمراهyعوارضy،بارداریyسنy،وریدیyتغذیهyمدتyطولyبهyهاyپایشyاینy.شودyمیyتوصیهyوریدیyتغذیهyجریانyدر
yپایشyاینyچگونگیyبرy،مراکزyهمهyبرایyمیکروسمپلرyنبودنyدسترسyدرyوyآزمایشگاهیyهایyمحدودیتyچنینyهمy.داردyبستگیyدیگر
تأثیرyدارد.yیکyبرنامهyزمانyبندیyبرایyاینyپایشyدرyجدولy4yضمیمهyارائهyشدهyاست.yبطورyمعمولyاندازهyگیریyسطحyعناصرyکمیاب 
yکنندyمیyدریافتyوریدیyتغذیهyهفتهy3yازyبیشyکهyنوزادانیyدرyولیyشودyنمیyتوصیهyوریدیyتغذیهyاولyهفتهyسهyدرy)Trace Elements(

yقابلyچربیyدرyمحلولyهایyویتامینyسطحyگیریyاندازهyهمچنینyوy)رویyوyسلینومy،منگنزy،مسyشاملy(yکمیابyعناصرyماهانهyپایش
توصیهyاست)۱(.

اناناد نتنت تستس ا لبلبل اقاقا ریریر یغیغ س
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تغذیه
و

تغذیه
ونون ش
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ش
در بیوشیمیایی
ش
بیوشیمیایی ناپایداری
ش

ناپایداری
شیشپایش: یپایش: ی پایش: پپایش: پ
ناپایداری
پ

ناپایداری
پایش: یپایش: پپایش: یپایش: یپی

Asus
Inserted Text
ست سرم جداگانه و توسط

Asus
Cross-Out

Asus
Cross-Out

Asus
Cross-Out

Asus
Cross-Out

Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
از طرفی به علت خواص باکتیواستاتیک پراکسیدها،

Asus
Sticky Note
(25).

Asus
Inserted Text
شکل ستها تغذیه وریدی گذاشته بشه
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توصیه های عملی: 
yهاyپروتکلyایـنyدرyتغییرyهرگونـهyوyباشـندyداشـتهyوریدیyتغذیهyانجامyعملـیyپروتکلyبایـدyنـوزادانyویـژهyمراقبـتyهـایyبخشyهمـه

y.گرددyتأییدyمربـوطyمتخصصانyتوسـطyبایـد
y.شودyارائهyهاyبخشyبهyوyتهیهyبایدyوریدیyتغذیهyتجویزyاستانداردyالکترونیکیyهایyجدول

y.شودyافزودهyوریدیyتغذیهyمایعاتyبهy)Clean Room(yداروسازیyآسپتیکyواحدyدرyبایدyاضافیyمحلولyهرگونه
y.گرددyتأییدyرادیوگرافیyباyبایدyمرکزیyوریدyکاتترyنوکyدرستyمحلy.شودyدادهyمرکزیyوریدyراهyازyوریدیyتغذیهyکهyاستyآنyمطلوب

y.شوندyدادهyمحیطیyراهyازyنبایدy۱۰۰۰ymosm/Lyازyبیشترyاسمولاریتیyباyوریدیyتغذیهyهایyمحلول
yانجامyخطاyکاهشyبرایyپیوستهyهایyپایشyوyشودyانجامyآسپتیکyشرایطyدرyبایدyالامکانyحتیyوریدیyتغذیهyهایyمحلولyسازیyآماده

y.گیرد
yساعتy48yتاyتواندyمیyفیلترهاyاینy.شودyمیyاستفادهyمیکرونیy۰/22yفیلترهایyدارایyهایyyلولهyازyمایعyهایyمحلولyانفوزیونyبرای

تعویضyنشودyولیyدرyلولهyهایyحاویyلیپید،yازyفیلترهایy۱/2yمیکرونیyبهرهyمیyبرندyوyبایدyهرy24yساعتyتعویضyشود.
yپایداری yتا yشود yتجویز yلیپید yهایyمحلول yداخل yدر yباید yچربی yدر yمحلول yهای yویتامین yهم yو yآب yدر yمحلول yهایyویتامین yهم
yمحلولyهایyویتامینyگیردyنمیyلیپیدyنوزادyاگرy.)2۶(شودyمحافظتyپراکسیداسیونyمقابلyدرyلیپیدyهایyمحلولyوyبیشترyهاyویتامین

y.شودyافزودهyوریدیyتغذیهyآبیyهایyمحلولyبهyتواندyمیyآبyدر
پایشyمعمولyبیوشیمیاییyدرyنوزادانyدریافتyکنندهyتغذیهyوریدیyبایدyبهyصورتyمنظمyوyطبقyجداولyمربوطyانجامyشود.

)Clean Room( آماده سازی محلول های تغذیه وریدی در شرایط آسپتیک
yآنهاyتزریقyوyحملy،تهیهyمراحلyدرyوریدیyتغذیهyمایعاتyآلودگیyازyپیشگیریy،وریدیyتغذیهyانجامyدرyاساسیyاصولyازyیکیyهمواره
yانتقالyو )Clean Room(yتمیزyاتاقyنامyبهyوریدیyمایعاتyسازیyآمادهyمخصوصyواحدyتأسیسyبهyتوصیهyهدفیyچنینyتحققyبرایy.است

y.استyشدهyآسپتیکyروشیyبهyنوزادyبهyشدهyتهیهyمایعاتyتزریقyوyدرست
yاتاقyاینy.شودyمیyمهارy،تمیزیyمشخصyکلاسyیکyبهyرسیدنyبرایyهواyدرyمعلقyذراتyغلظتyآنyدرyکهyاستyاتاقیy:اتاق تمیز
yفشارyدارایy)Laminar flow(yافقیyهوایyوزشyباyHEPAyفیلترهایyوyهواسازyهایyسیستمyتوسطyبودهyمقاومyذراتyنفوذyبهyنسبت
yاستریلyصورتyبهyوریدیyمایعاتyفضاyاینyدرy.یابدyمیyکاهشyزیادیyبسیارyمیزانyبهyمعلقyذراتyتعدادyکارyاینyباy.شودyمیyمثبت
yفرابنفشyپرتوy،بودهyشستشوyقابلyمصنوعیyموادyیاyضدزنگyاستیلyجنسyازyاتاقyهایyدیوارهyوyداخلیyسطحy.گرددyمیyyتهیهyوyترکیب

y.شودyمیyنصبyآنyداخلyدرyنیز
yاینyکهyداردyوجودyمیکرونy۰/۵yازyبزرگترyذرهyمیلیونy3۵yحدودyمکعبyهرyدرyمعمولیyاتاقyهوایyدرy:کلاس بندی هوای اتاق تمیز
yمرکزyتمیزyاتاقy.)۵yجدول(yیابدyمیyکاهشyذراتyاینyتمیزyاتاقyسیستمyایجادyباy.هواستyدرyمعلقyگردوغبارyوyهاyباکتریyشاملyذرات
yyبزرگترyیاyمیکرونیy۰/۵yپارتیکلy3۵2۰yازyکمترyاتاقyاینyهوایyازyمکعبyمترyهرyدرyیعنیyباشدy۱۰۰yکلاسyدارایyبایدyوریدیyتغذیه

y.)4(باشدyداشتهyوجودyپارتیکلy۱۰۰yازyکمترyاتاقyاینyمکعبyفوتyهرyدرyعبارتیyبهyو
yوyپوششyتعویضy،اتاقکyاینyدرy.باشدyداشتهyوجودy)Ante Room(yجلوییyجداکنندهyاتاقکyیکyبایدyتمیزyاتاقyبهyدسترسیyبرای
yبیرونyازهوایyبالاترyولیyاصلیyتمیزyاتاقyازyترyپایینyاتاقکyاینyفشارy.گیردyمیyصورتyروکفشیyوyاستریلyهایyگانyازyاستفادهyباyکفش
yدیگرyوسایلyوyداروییyیخچالy،داروهاyنگهداریyبرایyدیگریyمحلyیکyبهyسوyدیگرyازyوyاصلیyتمیزyاتاقyبهyسوییyازyاتاقکyاینy.است
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Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
تهیه و استفاده از جدولهای الکترونیکی استاندارد تجویز تغذیه وریدی می تواند به کاهش خطا در هنگام نوشتن دستورات دارویی تغذیه وریدی کمک نماید.

Asus
Cross-Out

Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
کاربرد فیلترهای 0.22 میکرونی در مسیر ست های انفوزیون مایعات تغذیه وریدی توصیه می شود.

Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
ست های انفوزیون مایعات

Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
برده می شود

Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
نشوند

Asus
Cross-Out

Asus
Inserted Text
شوند.
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Asus
Inserted Text
(در هر فوت مکعب این اتاق کمتر از 100 پارتیکل)

Asus
Cross-Out
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y.داردyراهy...yوyرابطyهایyلولهy،TPNyهایyکیسهy،هاyسرنگyمانند
yهاyدستyنخستy،تمیزyاتاقyبهyوردyبرایy.داردyبسیاریyاهمیتyتمیزyاتاقyدرyاستریلyترکیباتyسازیyآمادهyزمانyدرyوyپیشyبهداشتیyنکاتyرعایت
yکارy)Ante Room(yجلوییyاتاقکyبهyورودyباyسپسy.شودyمیyخشکyوyشستهyمعمولیyصابونyوyآبyباyدستyکفyتاyآرنجyازyثانیهy3۰yمدتyبه

y.شودyمیyتمیزyاتاقyواردyآسپتیکyشرایطyتأمینyوyماسکy،کلاهy،گانyپوشیدنyباyفردyوyانجامyهاyلباسyروپوشyیاyتعویض
yوریدیyهایyسرمyسازیyآمادهyانجامyبرایyدیدهyآموزشyداروییyتکنسینyیاyنوزادانyویژهyمراقبتyبخشyپرستارyنفرyدوyیاyیکy:کارکنان

y.کندyمیyنظارتyامورyدرستyانجامyبرyوyداردyحضورyمرکزyدرyنیزyبالینیyفارماسیستyنفرyیکyامکانyصورتyدرy.شوندyمیyگرفتهyکارyبه

تهیه مایعات تغذیه وریدی به روش خودکار
،)United State Pharmacopoeia( yامریکا yفارماکوپه yهمچنینyو yASPEN yو y yESPGHAN yمانند yدنیا yمعتبر yهایyراهنما yتوصیهy
yتغذیهyمایعاتyتهیهyروندyامکانyصورتyدرyشودyمیyتوصیهyچنینyهمy.استy)تمیزyاتاق(yآسپتیکyمحیطyدرyوریدیyمایعاتyتهیهy
yخودکارyکنندهyمخلوطyهایyدستگاهyازyگیریyبهرهyباyوy)Computerized Prescription(yکامپیوتریyنویسیyنسخهyازyاستفادهyباyوریدی
yشوندyمخلوطyوyتهیهyآلودگیyاحتمالyکمترینyباyوyدقتyبالاترینyباyمایعاتyاینyتاyگیردyانجامy)Automatic Compounding System(

y.)۱7yوy4y۱و(
yبالینیyتغذیهyمتخصصانyهمکاریy.شودyمیyدادهyنوزادانyویژهyمراقبتyبخشyدرyمعالجyپزشکانyتوسطyوریدیyتغذیهyداروییyدستورات
yباyوyکامپیوتریyصورتyبهyدستوراتyاینy.گردیدyخواهدyعوارضyوyخطاهاyکاهشyسببyمرحلهyاینyدرyبالینیyداروسازیyمتخصصyو
y.خواهد شدyنویسیyنسخهyخطاهایyحذفyسببyالکترونیکیyدستورنویسیyازyاستفادهy.شودyمیyتهیهyمخصوصyافزارهایyنرمyازyاستفاده
yازyپسyسنyوyوزنyاساسyبرyنوزادانyهایyگروهyبرایyفرضyپیشyالگوهایyصورتyبهyوریدیyتغذیهyهایyمحلولyالگوهایyتهیهyهمچنین
yلیتریyمیلیy۱۰۰yترکیباتyبصورتyالگوهاyاینy.)3yگردد)جدولyوریدیyتغذیهyنویسیyنسخهyدقتyوyسرعتyافزایشyسببyتواندyمیyتولد
yتنظیمyدلخواهyحجمyدرyراyنهاییyترکیبy،نیازyموردyحجمyمیزانyوyنوزادyوزنyگرفتنyنظرyدرyباyتواندyمیyمعالجyپزشکyوyشوندyمیyطراحی

yyy.نماید
yداروسازیyمتخصصyتوسطyتأییدyازyپسyوyفرستادهyوریدیyتغذیهyمرکزyکامپیوترyبهyدستوراتyاینy،داروییyدستورyشدنyنوشتهyازyپس
yپوشیدنyوyدستyشستشویyازyپسy،مایعاتyتهیهyمسئولyفردyسرآخرy.شودyمیyچاپyبارکدyوyاتیکتyیکyشکلyبهyبیمارyنسخهy،بالینی
yرسیدنyبرایyهاyاتیکتyوyTPNyهایyکیسهy،رابطyهایyلولهy،هاyسرمyتمامy.شودyمیyتمیزyاتاقyواردyاستریلیتیyمواردyتمامyرعایتyباyوyگان

y.شودyمیyخارجyخروجی PassyBoxyراهyازyشدهyساختهyهایyسرمyتمامyوyواردy،ورودی PassyBoxyراهyازyتمیزyاتاقyبه
Automatic Compounding Sys-( yدرyداخلyاتاقyتمیز،yکارyترکیبyکردنyمحلولyهاyباyاستفادهyازyسیستمyخودکارyمخلوطyکردن
yمیyTPNyهایyکیسهyداخلyبهyوریدیyهایyمحلولyکردنyپرyبهyآغازyهاyاتیکتyبارکدyخواندنyازyپسyسیستمyاینy.گیردyمیyانجامy)tem

yمخصوصyفیلترهایyوyنورyضدyهایyستyتوسطyبایدyوyاستyمصرفyروزyیکyوy)EVA(yاستاتyوینیلyاتیلyجنسyازyهاyکیسهyاینy.نماید
yمراقبتyهایyبخشyبهyوyفرستادهyبیرونyبهyخروجیyPassyBoxyراهyازyTPNyپرشدهyهایyکیسهy،کارyپایانyازyپسy.شودyوصلyنوزادyبه

ویژهyنوزادانyتحویلyمیyگردد.
yوyآزمایشیyطرحyیکyقالبyدرy۱۹3۱yسالyماهyمهرyدرyکشورyنوزادانyوریدیyتغذیهyاستانداردyمرکزyاولینy،پیشگفتyمطالبyبهyتوجهyبا
yتأسیسyتبریزy)الزهراء)سyدرمانیyآموزشیyمرکزyدرyپزشکیyآموزشyوyدرمانy،بهداشتyوزارتyنوزادانyسلامتyمحترمyادارهyحمایتyبا
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yافزارyنرمyازyاستفادهyباyوyکامپیوتریyنویسیyنسخهyروشyبهyوریدیyتغذیهyداروییyدستوراتyمرکزyاینyدرy.استyگردیدهyاندازیyراهyو
yمخلوطyیاy/وyاتوماتیکyروشyدوyبهyتمیزyاتاقyدرyهاyمحلولyکردنyترکیبyکارy،شدyاشارهyآنچهyمطابقyوyشودyمیyنوشتهyکامپیوتری
yعلاوهyمرکزyاینyالبتهy.گرددyمیyارائهyاستانداردyاصولyرعایتyباyوریدیyتغذیهyخدمتyترتیبyاینyبهyوyگیردyمیyصورتyدستیyکردن

yمراکزyدیگرyهایyنیازمندیyاستyقادرyخودyاستقرارyمحلyبیمارستانyدرyبستریyبیمارانyوریدیyتغذیهyهایyسرمyسازیyآمادهyبر
y.نمایدyدهیyپاسخyنیزyراyشهرyویژهyمراقبت

yسهyسطحyمهمyمراکزyاولویتyباyکشورyسراسرyهایyدانشگاهyدیگرyدرyوریدیyتغذیهyمشابهyمراکزyگسترشy،تجربهyاینyبهyتوجهyبا
yy.استyنوزادانyسلامتyادارهyرویyپیشyایyتوسعهyهایyبرنامهyازy،نوزادانyویژهyمراقبت

قطع تغذیه وریدی: 
yشیرمادرyیاyشیرمادرyباyوyنوزادyوزنyباyمتناسبyممکنyزمانyدراولینyبایدy)Minimal Enteral Feeding(yکمyمقدارyبهyخوراکیyتغذیه
yشیرyباyتغذیهyباyهاyرودهyترyسریعyسازگاریyوyهاyرودهyآتروفیyازyپیشگیریyسببyکارyاینy.شودyآغازyوریدیyتغذیهyانجامyباyهمگامyاهدایی
yایyتغذیهyزهایyنیاy%7۵yتحملyبهyقادرyوyپایدارyنوزادyدرyوریدیyتغذیهyقطعy.گرددyمیyوریدیyازتغذیهyناشیyکبدیyآسیبyخطرyکاهشyو

خودyبهyصورتyخوراکیy)حداقل۱2۰ymL/kg/dayy(yصورتyمیyگیرد)27(.
yبهyوریدیyتغذیهyکاهشyسرعتy.شودyکاستهyوریدیyتغذیهyمایعاتyغیرلیپییدیyوyلیپیدyجزءyبایدyخوراکیyتغذیهyافزایشyباyزمانyهمy
yهاyالکترولیتyاستyلازمyوریدیyمایعاتyمیزانyکاهشyهنگامyدرy.داردyبستگیyشدهyدوشیدهyشیرyفراهمیyمیزانyوyنوزادyبالینیyوضعیت
yصورتyدرy.گرددyتجویزyNGTyراهyازyوyخوراکیyهایyمحلولyداخلyیاyشیرyبهyافزودنyراهyازyاستyممکنyسدیمy.گرددyتأمینyوyگیریyاندازه

y.یابدyمیyادامهyخوراکیyتغذیهyهمراهyبهyطولانیyمدتyبهyوریدیyتغذیهy،شیرyتحملyنبودنyکامل

توصیه های عملی: 
y.گرددyانجامyتدریجیyبصورتyوyکالریyوyپروتئینyدریافتyتأمینyباyهمراهyبایدyوریدیyتغذیهyقطع

yتغذیه yوقتی yو yشودyمیy۱رساندهgr/kg/day yبه yوریدی yتغذیه yلیپید yمیزان y،رسید y7۰mL/kg/day yبه yخوراکیyتغذیه yکه yزمانی
yتغذیهy)کندyمیyدریافتyخوراکیyصورتyبهyراyخودyانرژیyنیازyمیزانy%7۵yنوزادyکهyزمانیyیعنیy(yرسیدy۱۰۰ymL/kg/dayyبهyخوراکی

وریدیyقطعyمیyگردد.

عوارض تغذیه وریدی: 

عوارضyکلیyتغذیهyوریدیyشاملyمواردyزیرyاست
۱y .yوyترومبوزy،عروقyخارجyبهyمایعyنشتy،کاتترyازyناشیyهایyعفونتyشاملy:)مرکزیyیاyمحیطی(yوریدیyکاتترهایyازyناشیyعوارض

آمبولیyهایyعروقی
2y عوارضyکبدیyناشیyازyتغذیهyوریدی:yکلستاز.
3y .yهیپوفسفاتمیyوyهیپرکلسمیy،هیپوکلسمیy،هیپرگلیسمیy،هیپوگلیسمیy،الکترولیتیyاختلالاتyشاملy:بیوشیمیاییyعوارض
4y کمبودyموادyمعدنیyکمیاب،yویتامینyهاyوyاستئوپنیyوyهمچنینyمسمومیتyباyآلومینیم.

تغذیهتغذیهدتغذیهد وقتیوقتیاوقتیوقتینوقتیوقتیاوقتیاناوقتیوقتینوقتینوقتیوقتیاوقتیا شودشودنشودشودتشودشودنشودنتنشودشودتشودت تسترساندهرساندهسرساندهس ۱۱ا۱رساندهرساندهارساندها گردد.لگردد.ل انجاملانجام

gr/kg/dayلgr/kg/daygr/kg/day تدریجیبتدریجیببهبهلبه

بهبهببه بهبهلبهبهببهبهلبهلبلوریدیوریدیبوریدی تدریجیاتدریجیا

تدریجیقتدریجیقوریدیوریدیاوریدی بصورتقبصورت

وریدیوریدیقوریدی تدریجیاتدریجیقتدریجیاتدریجیاقاتغذیهتغذیهقتغذیه

وریدیوریدیاوریدیوریدیقوریدیوریدیاوریدی تغذیهتغذیهرتغذیهر لیپیدلیپیدیلیپیدیلیپیدلیپیدرلیپید لیپیدلیپیدرلیپیدلیپیدیلیپیدلیپیدرلیپیدریرمیزانمیزانیمیزان کالریغکالریغ وغو پروتئینغپروتئین

میزانمیزانیمیزانمیزانغمیزانمیزانیمیزانیغیمیزانمیزانغمیزان رسید،رسید،سرسید،س بهبهوبهوmL/kg/daymL/kg/dayسmL/kg/daymL/kg/dayیmL/kg/daymL/kg/dayسmL/kg/dayسیسmL/kg/daymL/kg/dayیmL/kg/dayیmL/kg/daymL/kg/dayس۰۰mL/kg/dayس77۰س7 خوراکیخوراکیوخوراکیخوراکینخوراکیخوراکیوخوراکیونوخوراکیخوراکینخوراکیبایدنبایدنخوراکیخوراکیوخوراکی وریدیشوریدیش تغذیهشتغذیه قطعشقطع

تغذیهتغذیهشتغذیه کهکهشکه زمانیشزمانییزمانیشزمانیشیشییییزمانیشزمانی یپیپ
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 :TPN کلستاز ناشی از
yدیدهyوریدیyتغذیهyهفتهyدوyاز yبیشyکنندهyدریافتyبیماران yدرyکلستازy.استyکلستازy،وریدیyتغذیهyعوارضyترینyمهمyاز yیکی
yوyطولانیyTPN ،NECy،سپسیسyوyآنyخطرyعواملyترینyمهمyازyنارسیyولیyنشدهyمشخصyکاملyبطورyعارضهyاینyعلتy.شودyمی
yمصرفyهمچنینyوyآنهاyسریعyافزایشyوyبالاyدوزyباyلیپیدهاyآغازy.رودyمیyشمارyبهyآنyدیگرyخطرyعواملyازyخوراکیyتغذیهyآغازyدرyتأخیر
yترانسyوyفسفاتازyآلکالنyافزایشy،کبدیyآسیبyشاخصyترینyحساسyوyاولینy.شودyمیyآنyاحتمالyافزایشyسببyبالاyدوزyباyهاyپروتئین
y،هاyشاخصyاینyافزایشyباy.استyروبینمیyهیپربیلیyوyکبدیyترانسفرازyگلوتامیلyگاماyافزایشyشاخصyترینyدیررسyوyکبدیyآمینازهای
yاحتمالyکاهشyسببySMOFyازyاستفادهyکهyداردyوجودyشواهدیy.شودyمیyتوصیهy)Ursodeoxycholic acid(yاورسوبیلyدارویyآغاز

y.)۱(yگرددyمیyوریدیyتغذیهyازyناشیyکلستاز

توصیه های عملی: 
تغذیهyخوراکیyدرyنوزادانyبایدyهرyچهyسریعyترyآغازyشودyوyبرایyمشکلاتyهمراهyمانندyعفونتyهاyدرمانyکافیyصورتyگیرد.

yموقتyبطورyلیپیدهاyازyاستفادهyبایدyدادyرخyواضحیyتوجیهyبدونyوyمداومyبطورyمستقیمyروبینyبیلیyسطحyافزایشyنوزادyدرyهرگاه
کاهشyیابدyیاyقطعyشود.

 
جدول های ضمیمه

جدول 1: میزان تجویز وریدی کلسیم و فسفر

کلسیممیزان تجویز
فسفر

نسبت کلسیم/فسفر
1میلی مول/کیلوگرمدوز اولیه

1میلی مول/کیلوگرم)40 میلی گرم/کیلوگرم(
1 : 1)31 میلی گرم/ کیلوگرم(

)1 : 1.3(
0/5 میلی مول/کیلوگرمافزایش هر 1-2 روز

0/5 میلی مول/کیلوگرم
1:1

2-1/5 میلی مول/کیلوگرمدوز نهایی

انااناننااددددد نتننتنتت تستس ااا ببللل
نسبت کلسیم/فسفر
ب
نسبت کلسیم/فسفر

لبللبل اقااقاققاا رر
نسبت کلسیم/فسفر

ر
نسبت کلسیم/فسفر

فسفریفسفرفسفریفسفریی
نسبت کلسیم/فسفر

ی
نسبت کلسیم/فسفر

فسفررفسفریفسفررفسفرفسفررفسفریفسفررفسفرریرریر
نسبت کلسیم/فسفر

ر
نسبت کلسیم/فسفر

ی
نسبت کلسیم/فسفر

ر
نسبت کلسیم/فسفر

کلسیمغکلسیمکلسیمغکلسیمغغغغغغغ
فسفریفسفرغفسفریفسفریغیفسفرغفسفر سیسسیسییسس ونوننوو شیششیشییمیزان تجویزشمیزان تجویزمیزان تجویزشمیزان تجویزششش یپییپیپپ
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)80-60 میلی گرم/کیلوگرم(
2-1/5 میلی مول/کیلوگرم

)62-46 میلی گرم/کیلوگرم(
1 : 1

)1 : 1.7-1.3(

کلسیم:    1 میلی مول = 2 میلی اکی والان = 40 میلی گرم
فسفر:      1 میلی مول = 31 میلی گرم

گلوکونات کلسیم: 1 میلی لیتر = 9/3 میلی گرم کلسیم المنتال

جدول 2: برابری مقادیر شیمیایی مواد معدنی و الکترولیتها
مواد معدنی و 

الکترولیتها
وزن )میلی گرم(اکی والانمولاریته )میلی مول(

1240کلسیم*
31-1فسفر

1224منیزیوم
1123سدیم

1139پتاسیم
1135کلر 

جدول 3: مقادیر استاندارد مایعات تغذیه وریدی نوزادان )به ازای هر کیلوگرم وزن نوزاد(

 NPT/g( gg
)g/gg

/g( taF

)d/gk

aN

K

/lm(

)d/gk

 gM

انااناننااادد نتننتنتت تستتست35س35سس 39ا39اااااااااااا
35ا35 لبللبلببللل اقااقااقاقققااا ریرریرییییییی1ر1رر یغییغیغغغ سیسسیس1ی1یییییییسس ونوونوننوو پتاسیمشپتاسیمپتاسیمشپتاسیمششش

کلر شکلر یکلر شکلر کلر شکلر یکلر شکلر شیششیشکلر یکلر کلر یکلر یییییکلر شکلر کلر شکلر  یپیپ
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 (

/Lm

)d/gk
/Lm(

)d/gk

/Lm(

)d/gk
 NPT

 yad

1

 A6-42-5.1---5-41-1--

 B6-42-5.1---5-41-1--
 >( C

 0051

)rg

6-42-5.1---5-41-1--

 NPT

 yad

2

 A8-63-22--7-65.152.014-

 B8-63-22--7-65.152.014-
 >( C

 0051

)rg

8-63-223-22-17-65.152.014-

 ggg
 ggg

 ggg3
gggg

 g
 0001g(

)gg

01-8

4-5.34-35-23-17-65.152.0141
 g

-0001(
 0051
)gg

01-8

5.34-35-23-17-65.152.0141

اناناد نتنتت تستسس ا لبللبلبببببببلللللل اقاقا ریرریرییییییرررررر یغیغ سیسسیسیییییسسسسسس ونوننوو 0051 ش0051 ششششش

)rgش)rg

g
ش

g01-8
ش

01-8
ییییی

ggg
ی

ggg
شیششیش پپ

ggg
پ

ggg
یپییپی

ggg
ی

ggg
پ

ggg
ی

ggg
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 g( g
 0051
)gg

01-8

1  4  1  52.0  5.1  7-6  3-1  5-2  4-3  3

#yویتالیپیدyبایدyدرyداخلyمحلولyهایyچربیy)اینترالیپید(yمخلوطyشود.

*yتجویزyپدیاتریسyپسyازyپایانyدوyهفتهyاولyتولدyتوصیهyمیyشود.

اناناد نتنت تستس ا لبلبل اقاقا ریریر یغیغ سیسیس ونونو شیشیش یپیپ



¶�§

�
�e¤ـ~Ây ÄËرا¯ی نـ�Âاد نـار

اناانانننااددد نتننتنتتت تستسس ااا لبلبلللل اقاقا ریریر یغیغ سیسیس ونونو شیشیش یپیپ
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فیزیولوژی تغذیه:
yبهyقادرyجنینyبارداریy۱۶yهفتهyدرy.گیردyمیyانجامyشکمyداخلyبهyآنهاyچرخشyوyکاملyهاyرودهyرحمیyداخلyزندگیyدهمyهفتهyدر
y2۹yهفتهyحدودyتاyساختارمندyشکلyدودیyحرکاتyاماyدیدyتوانyمیy24yهفتهyازyراyایyرودهyحرکاتyگرچهy.استyآمنیوتیکyمایعyبلع
yدرyبلعyوyمکیدنyهماهنگیy.گرددyمیyتحریکyتولدyازyپیشyکورتیکوستروییدyازyاستفادهyباyحرکاتyاینy.شودyنمیyبارداری دیدهy3۰yتا
yاینy.کندyمیyبلعy27۵ymOsm/Lyاسمولاریتهyباyمایعy۱۵۰ymL/kgyحدودyروزانهyرسیدهyجنینy.شودyمیyدیدهyبارداریyهفتهy34yتاy32
yتولدy.داردyمهمیyنقشyگوارشیyدستگاهyتکاملyدرyکهyاستyرشدیyعواملyوyهاyایمونوگلوبینy،چربیy،کربوهیدراتy،پروتئینyحاویyمواد

پیشyازyموعدyاینyروندyراyمختلyمیyکند.
تغذیه خوراکی:

yخودشyمنابعyبهyنوزادyکهyرحمیyخارجyزندگیyباyکندyمیyتامینyجفتyراهyازyراyخودyyنیازهایyهمهyجنینyکهy-yرحمیyداخلyزندگی
yتوجهyآنهاyعصبيyتکاملyبهبودyوyزودرسyترخیصyوyنارسyنوزادانyماندنyزندهyمیزانyبهبودyبرایy.استyمتفاوتyکاملًاy-yداردyتکیه

yرساندنyنارسyنوزادانyايyتغذیهyاهدافy.داردyفراوانيyاهمیتyهاyریزمغذيyوyپروتئینyوyانرژيyکافيyمیزانyرساندنyوyتغذیهyبهyبیشتر
yبهyحدyازyبیشyفشارyکهyحاليyدرyاستyغذایيyنیازهايyکردنyبرطرفyوyمدتyکوتاهyرشدyyوyماندنyزندهyبرايyغذایيyموادyکافيyمیزان
yازyوyنشودyبیشترyنکروزانyانتروکولیتyخصوصyبهyگوارشيyعوارضyاحتمالyنشدهyواردyاوyمتابولیکyوضعیتyوyنارسyگوارشيyدستگاه
yانتقالyتاyکندyمیyکمکyنوزادyبهyشیرمادرyباyتغذیهy.گیردyقرارyوضعیتyبهترینyدرyشیرخوارyمدتyطولانيyتکاملyوyرشدyنتایجyطرفي
yمیyنوزادکمکyبهyنوزادyوyمادرyپوستyباyپوستyتماسy.کندyتحملyبهترyمادرyبهyوابستگیyادامهyباyراyرحمیyخارجyبهyداخلyزندگیyاز

کندyتاyتنفسyمنظمyتریyداشتهyدمایyبدنشyپایدارyبماند،yمصرفyانرژیyنوزادyکاهشyیابدyوyبهyآرامشyبیشترyاوyبیانجامد.
دلایلyتأخیرyآغازyتغذیهyنوزادانyنارسyشاملyمواردyزیرyاست:

وجودyعلائمyدیسترسyتنفسيyوyلزومyyبرقراريyتهویهyمکانیکي 	

ناپایداریyوضعیتyقلبي-تنفسي 	

نارسیyکارکردyدستگاهyگوارش 	

اختلالyدرyتنظیمyسطحyهوشیاريyوyخوابyوyبیداري 	

ناهماهنگيyبینyمکیدن،yبلعyوyتنفسyنوزاد 	

کمyبودنyتونyحرکاتyدهاني 	

ترسyازyبروزyانتروکولیتyنکروزان 	
yنیزyبعدیyرشدyازyدقیقyمراقبتy.انجامدyمیyترخیصyازyپسyشیرخوارyبعدیyسلامتyبهyنوزادیyدورهyطیyخوراکیyمناسبyتغذیه

yاینyباy.استyمؤثرyفردyکلیyسلامتyدرy)catch-upygrowth(بعدیyرشدyحدyازyبیشyبودنyزیادyیاyبودنyکمyزیراyداردyزیادیyاهمیت
همهyازyکفایتyرشدyبعدیyاطلاعاتyکافیyدرyدستyنیست.

y،شدهyکمترyخوراکيyکاملyتغذیهyبهyرسیدنyزمانyشودyمیyسببy،نوزادانyتغذیهyدرyیکنواختyراهنماهايyازyاستفادهyشدهyدیده
افزایشyوزنyنوزادانyبهبودyیابدyوyازyعوارضyگوارشيyکاستهyشود.

مشکلات تغذیه اي

اناناد نتنت تستس ا لبلبل اقاقا ریرداريیداريیر داريیداريغداريیداريیغیداريغداريغ داريیداريغداريیداريیغییبیغیبیبغب خوابسخوابس وسو اريیاريساريیاريیسیاريساري یهوشیسیهوشیهوشسهوش
نوزاد
س
نوزاد تنفس
س

تنفس بلع
س

بلع
هوشیهوشی هوشسهوشیهوشسهوشسیسسطحیسطح سطحوسطحو میمومیمیویموم

کی
و
کی
دستگاهندستگاهن یوینیویونویتنظینیتنظیتنظنتنظینینردنرد کارشکارش نارسیشنارسی

اختلالشاختلال
ناهماهنگي
ش

ناهماهنگي
شیش	ی	ی یپیپ



�e¤ـ~Ây ÄËرا¯ی نـ�Âاد نـار

yهايyحمایتyنیازمندyنارسيyاواخرyنوزادانyچهارمyسهyحتيy.استyايyتغذیهyمشکلاتyنارسyنوزادانyدرازمدتyبستريyدلیلyترینyمهم
تغذیهyايyبودهyاند.yاینyامرyباyسنyبارداریyنوزادyارتباطyداشتهyدرyنوزادانyکمترyازy34yهفتهyشدتyوyفراوانیyبیشتريyدارد.

yبهyتوانyميyجملهyازyکهyداردyوجودyبزرگسالیyوyکودکیyدرyآنهاyمشکلاتyوyنارسyنوزادانyتغذیهyباyرابطهyدرyزیاديyهایyپژوهش
yنارسyنوزادانyدرyبدنyترکیبyهمچنینy.نمودyاشارهyسالگيy4yسنyدرyنوزادانyسایرyوyنارسyنوزادانyبینyوزنيyوyقديyرشدyاختلاف

yبافتyاماy،کمترyعضلانيyبافتyوyترyکوتاهyقدy،اندyنکردهyدریافتyمادرyشیرyکهyنارسيyنوزادانyخصوصyبهyوyداردyتفاوتyنوزادانyسایرyبا
yمشکلاتyشدهyدیدهyنارسيyاواخرyدرyشدهyمتولدyنوزادy۱۱3۰yرويyبرyايyگستردهyپژوهشyدرy.اندyداشتهyسالگيy۵yدرyبیشتريyچربي
yشکلyبهyنامتعادلyتغذیهyوyبرابرy۱/۶2yدهانyموتورyحرکاتyاختلالاتyچنینyهمy.داردyوجودyنیزyبالاترyسنینyدرyحتيyآنهاyايyتغذیه

yنوزاديyدورانyدرyايyتغذیهyاختلالاتyازyناشيyمشکلاتyاینyکهyنیستyمشخصyهمهyاینyباy.بودهاستyبیشترyبرابرy۱/۵3yزدنyناخنک
yنارسyنوزادانyدرyمتابولیکيyهايyسندرمyوyقلبي-عروقيyاختلالاتy.استyشدهyاشکالاتyاینyسببyتکامليy-عصبيyمشکلاتyیاyبوده
yسوئديyمردyهزارy32۹4۹۵yرويyبرyبزرگيyمحورyجمعیتyپژوهشyدرy.استyشدهyگزارشyبالاترyبارداریyسنyباyنوزادانyسایرyازyبیش
yبیش(yبالاyسیستولیکyخونyفشارyاحتمالy،تولدyزمانyدرyهفتهy3۶yتاy33yبارداریyسنyباy۱۹8۱yتاy۱۹73yهايyسالyبینyشدهyمتولد
yبزرگسالانyدرyانسولینyبهyمقاومتyوyگلوکزyتحملyعدمy.بودyتولدyهنگامyرسیدهyبارداریyسنyباyمردانyبرابرy۱/2۵y)۱4۰ymmHgyاز

yايyتغذیهyاختلالاتyباyنارسyنوزادانyشدهyشناختهyعصبيyوyتکامليyمشکلاتyارتباطy.استyشدهyگزارشyبیشترyآمدهyدنیاyبهyنارس
yنوزادyچهyهرy.داردyارتباطyتکامليyمشکلاتyباyترخیصyزمانyدرyشیرمادرyمصرفyعدمy،گستردهyپژوهشyیکyدرy.نیستyقطعيy،آنها

نارسyترyوyتغذیهyدیرترyوyباyشیرyغیرمادرyبودهyاینyمشکلاتyشیوعyبیشتريyداشتهyاست.

تغذیه نوزادان نارس با شیرمادر
yy.کندyمیyتأمینyراyنوزادyتکاملیyوyسازیyایمنy،ایyتغذیهyنیازهایyشیرمادرy.استyخودشانyشیرمادرy،نارسyنوزادانyتغذیهyبرایyشیرyبهترین
yتنهاyنارسyنوزادy.گرددyمیyتلقیyشیرyبهترینyویyشیرخوارyبرایy،داردyبارداریyسنyحسبyبرyنارسyنوزادyهرyشیرمادرyکهyهاییyتفاوتyبهyتوجهyبا
yماههyسهyدرyایyتغذیهyمنابعyدریافتyکمبودyبهyتوجهyباyداشتهyداخلیyهایyاندامyتکاملyدرyجدیyهایyتفاوتyبلکهyنیستyکوچکyرسیدهyنوزادyیک
yنیازهایyتأمینyبرایyشدyگفتهyپیشترyکهyهمچنانy.داردyبیشتریyکمیابyعناصرyوyمعدنیyموادy،پروتئینیyنیازهایyتولدyهنگامyدرy،بارداریyسوم
yدنبالyبهyوyداردyاساسیyاهمیتyوریدیyتغذیهyترyسریعyچهyهرyآغازy،نیستندyکافیyمقدارyبهyشیرمادرyتحملyبهyقادرyکهyنوزادانیyدرyایyتغذیه

y.شودyمیyتوصیهyخوراکیyتغذیهyآن
y:داردyاهمیتyبعدyدوyازyشیرخوارyتغذیه

چهyمادهyغذاییyبهyشیرخوارyدادهyمیyشود؟ 	

اینyموادyازyچهyراهیyبهyشیرخوارyرساندهyمیyشوند؟ 	

مزایای شیرمادر
yباyنوزادانyخصوصyبهyنارسyنوزادانyمدتyدرازyوyمدتyکوتاهyآگهیyپیشyبهبودyدرyزیادیyمزایایyشدهyدوشیدهyتازهyشیرمادرyمصرف
yنکروزانyانتروکولیتy،دیررسyسپسیسyوقوعyاحتمالyکاهشyسببyایمنیyدستگاهyتقویتyباyشیرمادرy.داردyگرمy۱۵۰۰yyازyکمترyyوزن
yتغذیهyبهyنیازyمدتyکاهشyوyخوراکیyتغذیهyتحملyبهبودyسببyشیرمادرy.شودyمیyعفونتyدلیلyبهyترخیصyازyپسyدوبارهyبستریyو

هماههاهماههماهاماههاهاد
ماهنماهناینیازهایااینیازهاینیازهانیازهایاای ایتایدرتدرتنیازهانیازهننیازهانیازهماهاماهنماهاماهانانیازهننیازهسهنسه

برایسبرایستأمیننتأمینتتأمیننتأمینسهنسهتسهنسهنتنتأمینتتأمین تأمینتتأمینستأمینتتأمینتستشدسشد دریافتلدریافتلگفتهاگفتهمنابعامنابعا کمبودلکمبود
پیشترلپیشتر کهلکهبکهلکهلبلهمچنانبهمچنانبکهلکه توجهقتوجهقهمچناناهمچنانتوجهاتوجها باقبا

همچنانقهمچنان همچناناهمچنانقهمچناناهمچنانتوجهاتوجهقتوجهاتوجهاقادارد.قدارد. دارد.ردارد.ر بیشترییبیشترییبیشتریربیشتری بیشتریربیشترییبیشتریربیشتریریرکمیابیکمیاب دامغدامهایغهایداخلیغداخلیغ
کمیابغکمیاب کمیابیکمیابغکمیابیکمیابیغیعناصرغعناصر عناصرسعناصرس وسو معدنیسمعدنی موادسمواد

کافی
س
کافی مقدار
س

مقدار شیرمادر
س

شیرمادر
پروتئینی،وپروتئینی،وپروتئینی،سپروتئینی،یپروتئینی،سپروتئینی،سیسپروتئینی،یپروتئینی،ی نیازهایونیازهای

شیرمادر
و

شیرمادر تحمل
و

تحمل
کوچکشکوچکنیستشنیستشنیازهایونیازهایننیازهایونیازهایونونیازهایننیازهایبلکهنبلکهن رسیدهشرسیده

تولدشتولد هنگامشهنگام درشدر بارداری،شبارداری،
قادر
ش
قادر که
ش

که نوزادانی
ش

نوزادانی
بارداری،پبارداری،پبارداری،شبارداری،یبارداری،شبارداری،شیشبارداری،یبارداری،ی سومپسوم
ای
پ

ای تغذیه
پ
تغذیه

بارداری،یبارداری،پبارداری،یبارداری،یپی
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yعصبیyدستگاهyتکاملyبهبودyسببy،نوزادyوyمادرyعاطفیyروابطyبهبودyبهyکمکyضمنyشیرمادرyباyنارسyنوزادانyتغذیهy.شودyمیyوریدی
yگرچهy.گرددyميyآیندهyدرyمتابولیکyهايyسندرمyبهyابتلاyکاهشyسببyوyدهدyمیyکاهشyراyنارسیyرتینوپاتیyشدتy،شدهyآیندهyدر

yشیرمادرyدرyموجودyهايyآنزیمyوyایمنيyعواملyاماyنداردyوجودyمادرyشدهyمنجمدyشیرyیاyدوشیدهyتازهyشیرyازyاستفادهyدربارهyپژوهشي
باyانجمادyکاهشyميyیابد.

yایجادyاحتمالy،ابتلاyدرصورتyوyکمyشیرمادرyمصرفyباyنوزادyابتلایyاحتمالy،سیتومگالوویروسyمثبتyسرولوژیyباyمادرانyدرyحتی
yهرy،کنندyمیyنوزادانyاینyدرyمادرyتازهyشیرyازyاستفادهyبهyتوصیهyنظرانyصاحبyازyگروهیyدلیلyهمینyبهy.استyناچیزyعصبيyعوارض

چندyبرخيyاستفادهyازyشیرyبانکyشیرمادرyراyپیشنهادyميyکنند.

چالش های موجود در تغذیه ی نوزادان نارس با شیرمادر
yدرستyتعاملyبهyنیازyکارyاینyشدنyاجراییyبرایy.شودyدادهyآموزشyنوزادyبهyبایدyکهyاستyرفتاریyمادرyپستانyازyنارسyنوزادyتغذیه
yنیزyترخیصyهنگامyحتیyَمعمولاyولیyشودyمیyآغازyبیمارستانyازyنارسyنوزادانyتغذیهy،رسیدهyنوزادانyهمانندy.استyنوزادyوyمادر
yازyپسyمناسبyپیگیریyبهyنیازyکندyدریافتyمادرyپستانyازyراyاشyایyتغذیهyنیازهایyهمهy،شیرخوارyکهyاینyبرایyوyنیستyکامل

y.داردyترخیص
yپایداریyحفظyوyمادرyآغوشyدرyشیرخوارyگرفتنyقرارyدرستyآموزشy،مادرyپستانyازyتغذیهyاولیهyمراحلyدرyنظرyموردyاهداف

yضربهyچندyآنyبهyزبانyنوکyباyیاyبزندyلیسyراyمادرyپستانyشیرخوارyشایدy،اولیهyمراحلyدرy.استyتغذیهyحینyدرyشیرخوارyفیزیولوژیک
yموردyشیرyهمهyمؤثرyمکیدنyباyشیرخوارy،باشدyنیزyدرمانيyگفتارyمداخلاتyبهyنیازyاستyممکنyکهyمراحلیyطیyباyپایانyدرyولیyبزند
yقرارگیریyچگونگیyدربارهyراyلازمyهایyآموزشyبایدyمادرy،مراحلyاینyازyآمیزyموفقیتyگذارyبرایy.کندyمیyتأمینyگونهyاینyراyنیازش
yنوزادyگرسنگیyعلائمyوyاوyهایyتواناییyوyمختلفyهایyموقعیتyدرyنارسyنوزادyرفتارy،تغذیهyدرحینyمادرyآغوشyدرyشیرخوارyدرست

دریافتyنمایدyوyتوجهyکندyکهyتغذیهyنوزادyنارسyازyپستانyمادرyنیازyبهyصبرyوحوصلهyدارد.
yدوشیدنyکهyشودyمیyدادهyآموزشyمادرyبهy،والدینyبرایyشیرمادرyمزایایyتوضیحyضمنyشیرمادرyباyنارسyنوزادانyتغذیهyبرقراریyبرای

yباyبرقیyهایyشیردوشyازyاستفادهyالبتهy.گرددyآغازyزایمانyازyپسyاولyساعتyچهارyدرyارجحyوyزایمانyازyپسyاولyروزyهمانyازyشیر
yکانگوروییyمراقبتy،نوزادyوyمادرyپوستyباyپوستyتماسyبرقراريy.کندyمیyکمکyشیرyذخیرهyوyدوشیدنyفرایندyبهبودyبهyدوتاییyپمپ

وyمصرفyقرصyدومپریدونyنیزyسببyافزایشyشیرمادرyمیyشود.
yکاملyطورyبهyکهyزمانیyتاyyساعتy24yدرyدقیقهy۱۰۰yمدتyبهyمجموعyدرyحداقلyروزyدرyبارy۱2yتاy8حداقلyمادرyتوسطyشیرyدوشیدن

yبهyشدهyدوشیدهyشیرyنگهداریyمدتyوyسازیyذخیرهy،دوشیدنyهایyروشyازyاطلاعyبرایy.یابدyمیyادامهyشودyتغذیهyمادرyپستانyاز
کتابyyتغذیهyباyشیرمادرyتالیفyانجمنyکشوریyتغذیهyباyشیرمادر)رفرانشyکاملyنیازyاست(yرجوعyشود.

yازyپرهیزyوyرحميyداخلyرشدyاهدافyتأمینyبرایyپروتئینyوyانرژيyکافيyمیزانyمصرفyنارسyنوزادانyايyتغذیهyهایyچالشyازyیکي
yگرمy۱۰۰۰yازyکمترyوزنyباyنوزادانyدرyکهyاستyآنyتغذیهyاصليyهدفy.استyتولدyاولyهايyهفتهyدرyنوزادyحدyازyبیشyوزنyکاهش

درyمدتy2yهفتهyبهyحجمyکاملyتغذیهy)۱۵۰-۱8۰ymL/kg/d(yدستyیافت.yاماyممکنyاستyدرyاینyنوزادانyyنتوانyبهyراحتيyبه۱8۰ 
yبازگردد.لازمyتولدyوزنyبهyگرمy۱۰۰۰yازyکمترyوزنyباyنوزادyتاyکشدyميyطولyروزy۱7yتاy۱4yبینyهاyپژوهشyاغلبyدر.yرسیدymL/kg/d

yعدمyصورتyدرyنمودهyپایشyدقتyبهyراyنوزادyوزنyکاهشyروندy،مناسبyنمودارهايyازyاستفادهyوyروزانهyتوزینyباyفاصلهyاینyدرyاست

بادبادوشیدنددوشیدند برقیابرقیکهاکهابرقیدبرقی کهنکهنهایاهای شودتشودتهایاهاینهایاهایکهاکهنکهاکهاناهاینهایشودنشود میتمی
شودنشودتشودنشودنتنشیردوشتشیردوش شیردوشسشیردوشس ازساز شیردوشتشیردوشسشیردوشتشیردوشتستاستفادهساستفاده آموزشاآموزشا

مادرلمادرلاستفادهااستفاده بهلبه والدین،لوالدین،
البتهلالبته والدین،اوالدین،اگردد.لگردد.بگردد.لگردد.لبلگردد.بگردد.بگردد.لگردد. برایابرای

برایقبرایقآغازاآغاز شیرمادرقشیرمادر
برایابرایقبرایابرایاقازایمانقزایمان

آغازاآغازقآغازاآغاز زایمانرزایمانر ازراز پسیپسیپسرپس پسرپسیپسرپسریراولیاول مزایایغمزایایغ توضیحغتوضیح
اولغاول اولیاولغاولیاولیغیساعتغساعت چهارسچهارس درسدر ارجحسارجح وسو

شیر
س
شیر ذخیره
س

ذخیره دوشیدن
س

دوشیدن
وسویوسوسیسزایمانیزایمانی زایمانوزایمانو ازواز پسوپس

دوشیدن
و

دوشیدن فرایند
و

فرایند
پسوپسنپسوپسونوپسنپسنوزادانننوزادانن تغذیهشتغذیهش برقراریشبرقراری برایشبرای

روزشروز همانشهمان ازشاز شیرششیر
بهبود
ش

بهبود به
ش

به دوتایی
ش

دوتایی
شیرششیریشیرششیرشیششیریشیری یپیپ
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yتمرکزyباy)بیایدyبایدyرشدyپایشyوyبستریyروزهایyهایyنوزاد)منحنیyگیريyوزنyمنحنيyباyاولیهyوزنyبهyبرگشتyیاyوزنyکاهشyتطابق
yپژوهشیyدرyگرچهy.یافتyدستyمهمyاینyبهyهمزمانyخوراکيyوyوریديyتغذیهyازyاستفادهyوyپروتئینyوyانرژيy،مایعاتyدریافتyمیزانyبر
y،هفتهy2۹yازyکمترyبارداريyسنyباyنوزادانyبیشترy،ترخیصyهنگامyدرyگرمy۱۵۰۰yازyکمترyتولدyوزنyباyنوزادy۱۵۵۰yرويyبرyامریکاyدر
yمراقبتyبخشyدرyحتيyکهyاستyآنyدهندهyنشانyامرyاینy.بودندyنرسیدهyرحميyداخلyبارداریyسنyهمانyباyنوزادانyوزنyمیانگینyبه

yامریکاyدرyنوزادانyویژهyمراقبتyبخشy۱۵yدرyدیگريyمطالعهyدرy.شودyنميyبرآوردهyکاملyشکلyبهyايyتغذیهyنیازهايyًمعمولاyویژه
yکمتريyرحميyخارجyرشدyباقیyوyباشندyداشتهyراy)۱۵ygr/kg/dحدود(yرحميyداخلyرشدyمعادلyبودندyتوانستهyنوزادانy%2yفقط

yسنyهفتگيy3۶yدرy،نارسyبسیارyنوزادانyدرyفرانسهyدرyمطالعهyیکyدرy.بودyمربوطyپروتئینyوyانرژيyدریافتyمیزانyبهyامرyاینy.داشتند
yگاواژyشکلyبه(yهفتگيy3۵yسنyتاyنوزادانyتغذیهyدرyگاواژyروشyازyاستفادهy.بودندyماندهyباقيy۱۰yصدکyزیرy%24yهنوزy،شدهyاصلاح
yg/ykg/y۵.8±۵.۰yvsy4.۶±7.۰(yاستyبودهyهمراهyداريyمعنيyشکلyبهyyرشدyافزایشyباy)مادرyپستانyازyتغذیهyبینابینyیاyمکررyهاي

y.)۰.۰۰۱<day/.yPنوصیهyبهتراyستyبهyجایyگاواژyروشyهایyجایگزینyمانندyتغذیهyفنجانیyیاngeryfeedingy�yباشد(

نقش ایمونولوژیك شیر مادر)y)OITy:Oralyimmuneytherapyyعنوانyفارسیyوyانگلیسیyهمyخوانyنیست(
yفرصتyاولینyدرyشوندyنمیyتغذیهyبیماریyیاyنارسیyدلیلyبهyکهyنوزادانyویژهyمراقبتyبخشyدرyبستریyرسیدهyیاyنارسyنوزادانyبرای
yکارyاینyوyشودyمیyچکانیدهyلثهyوyگونهyبینyنوزادyدهانyدرyمادرyآغوزyازyقطرهyدوyیکyکردyاغازyراyشیرyدوشیدنyمادرyکهyتولدyازyپس

yلایهyیکyآنyدرyموجودyزیستیyعواملyباyشیرمادرy.یابدyمیyادامهyنکردهyتحملyراyتغذیهyنوزادyکهyوقتیyتاyبارyیکyساعتyچهارyتاyدوyهر
yتازهyشیرyازyکارyاینyبرایy.کندyمیyمحافظتyهاyعفونتyبرابرyدرyراyآنyکهyکندyمیyایجادyگوارشyدستگاهyمخاطyرویyمحافظyنازکyی

مادرyاستفادهyمیyشود.
yتنهاyوyشودyنمیyمادرyشیرyقطرهyدوyیکyازyاستفادهyمانعyتغذیهyنداشتنyوyباشدyداشتهyمکیدنyوyبلعyنوزادyنیستyلازمyyOITyآغازyبرای

درyمواردیyمانندyایدزyیاyسایرyمواردyمنعyمطلقyمصرفyشیرمادرyنبایدyانجامyشود.

زمان و حجم آغاز تغذیه خوراکی
yپژوهشyکرد؟yراyتغذیهyراyنوزادy،تولدyازyپسyساعتy48yتاy24yمدتyدرyتوانyميyآیاyشود؟yآغازyتغذیهy،تولدyازyپسyزمانيyچهyاز

yالتهابيyاثراتyوyترشحyتروفیکyاندوژنyموادyتاyکندyميyکمکyتولدyازyپسyساعتy24yطیyخوراکيyتغذیهyآغازyدهندyميyنشانyها
yتوصیهyنارسyنوزادانyبرایyزودرسyتروفیکyتغذیهyدلیلyهمینyبهy.شودyکمترyبیمارyنوزادانyدرyالتهابيyهايyواسطهyوyهاyسیتوکایین
yکهyصورتيyدرy.کندyکمکyتغذیهyبعديyتحملyبهyپانکراسyپپتیدهايyپليyوyموتیلینy،انتروگلوکاگونy،گاسترینyترشحyباyتاyشودyمي

نوزاد،yپایدارyبودهyوyمنعyآغازyتغذیهyندارد،yبهترyاستyبدونyتوجهyبهyسنyبارداریيyوyوزنyتولدyهرyچهyزودترyتغذیهyآغازyشود.

موارد منع مصرف آغاز تغذیه خوراکی:

اناناد نتنت تستس ا لبلبل اقاقا ریریر یغیغ س
مدت
س

مدت در
س
در توان
س

توان ا
س

ا
ی
آ
ی
آ

سیس زمان و حجم آغاز تغذیه خوراکیوزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکیو
شود؟
و

شود؟ آغاز
و

آغاز
زمان و حجم آغاز تغذیه خوراکیشزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکیشزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکیوزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکینزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکیوزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکیونوزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکینزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکین

تولد،
ش
تولد، از
ش

از زماني
ش

زماني
زمان و حجم آغاز تغذیه خوراکیپزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکیپزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکیشزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکییزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکیشزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکیشیشزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکییزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکیی
زماني
پ

زماني چه
پ
چه

زمان و حجم آغاز تغذیه خوراکییزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکیپزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکییزمان و حجم آغاز تغذیه خوراکییپی
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مواردyمنعyمصرفyآغازyتغذیهyخوراکیyشاملyمواردyزیرyاست:

از 	 yبیش yوازوپرسورها yبا yدرمان yنیازمند yو yهیپوتانسیون yیا yسپسیس yمانند yناپایدار yهمودینامیکی yوضعیت yبا yشیرخوارانy
y3 mcg/kg/min

	y)چهyیعنیyملاحظهyقابل(ملاحظهyقابلyهمودینامیکyاختلالyباyهمراهy)PDA(yبازyشریانیyمجرایyباyشیرخوار
	yگذشتهyساعتy24yدرyخونyتعویض
	yگوارشیyشدیدyاختلالاتyسایرyیاyشکمyدیستانسیونyعلائم
	yگذشتهyساعتy72yدرyشدیدyآسفیکسی
	yعضویyچندyکارکردyاختلالyباyسپسیس

:yنیستyخوراکیyتغذیهyآغازyبرایyمصرفyمنعyزیرyموارد

وچودyکاتترyشریانyیاyوریدyنافی 	

	 )IUGR(yرحميyداخلyرشدyاختلال

	 )PDA(yبازyشریانيyمجرايyدارویيyدرمان

کاهشyهوایyداخلyرودهyهاyدرyگرافیyشکم)یعنیyچه( 	

تهویهyمکانیکيyتهاجميyیاyغیرتهاجمي 	

yمیزان شیر
نوزادان با وزن تولد کمتر از 1000 گرم

yشدهyدوشیدهyشیرy۰/۵y-۱ymLyباyتغذیهy.استyشدهyتوصیهyتولدyاولyروزyازyتروفیکyتغذیهyآغازy،نوزادyفیزیولوژیکyپایداریyشرطyبه
yشیرyمیزانyافزایشyآنyازyپسyوyیابدyمیyتغییرyساعتyهرyیاyساعتy2yهرyبهyتغذیهyدفعاتyسپسyوyشودyمیyآغازyساعتy3yهرyمادر
yروزانهy۱۵-2۰ymLyحداکثرyشیرyمیزانy،تولدyاولyهفتهyازyپسy.یابدyمیyادامهyروزy۵yتاy)تروفیکyتغذیه(y2۰y mL/kg/dyحداکثرyتا

افزایشyیابدyتاyبهyحدودy۱۵۰-۱8۰ymL/kg/dyبرسد.
نوزادان با وزن تولد 1000 تا  1500گرم)28-30 هفته  بارداری(

yازyپسyوyیابدyمیyتغییرyساعتy2yهرyبهyتغذیهyدفعاتyسپسyوyشودyمیyآغازyساعتy3yهرyمادرyشدهyدوشیدهyشیرy2y-3ymLyباyتغذیه
آنyافزایشyمیزانyشیرyتاyحداکثرy2۰-3۰y mL/kg/dyادامهyمیyیابدyتاyبهyحدودy۱۵۰-۱8۰ymL/kg/dyبرسد.

yبهy،گرمy۱۰۰۰yازyکمترyوزنyباyنوزادانyدرyشدهyپیشنهادyهاyپژوهشyبرخيyدرyاستyزیادyنظرyاختلافy)زمینهyکدامyدر(yزمینهyاینyدر
محضyپایداریyوضعیتyبالینیyنوزاد،yتغذیهyyبهyمیزانy۱۵-2۰ymL/kg/dyآغازyشودyوy۱۵-2۰ mL/kg/dyافزایشyیابد.

yتغذیهyبهyرسیدنyزمانyوyداردyتأثیرyهاyرودهyتحریکyدرyنیزyشیرyکمyبسیارyمقادیرyتأمینy،دهیدyافزایشyراyتغذیهyتوانیدyنمیyاگرyحتی
کاملyراyکاهشyمیyدهد.yاینyکارyخطرyانتروکولیتyنکروزانyراyافزایشyنمیyدهد.

روزانهاروزانهمیزانامیزاناروزانهدروزانهشیردشیرد میزاننمیزانن۱۵ا۱۵ افزایشنافزایش
۱۵ا۱۵ن۱۵ا۱۵میزانامیزاننمیزانامیزانانا2-ن2-۱۵ن۱۵ افزایشتافزایشت

۰ت۰ mLتmLافزایشنافزایشتافزایشنافزایشنتن
2-ن2-ت2-ن2- mLسmLس mLتmLسmLتmLتستحداکثرسحداکثر پساپسا

حداکثراحداکثر یابدلیابدلشیراشیر میلمی تغییرلتغییر
میزانلمیزان ساعتاساعتاتولدلتولدبتولدلتولدلبلتولدبتولدبتولدلتولد،ل،

ساعتقساعتقاولااول هرقهر
ساعتاساعتقساعتاساعتاقاهفتهقهفته ازرازر پسرپسیپسرپسریریابد.ییابد.یپسرپس 2غ2غ هرغهر بهغبه

یابد.غیابد. میغمی یابد.ییابد.غیابد.ییابد.یغیادامهغادامه روزسروزس ۵س۵ تاستا تروفیک(ستروفیک(
برسد.
س
برسد. ۱۵۰
س

۱۵۰ ۱
س

۱8
س

8
)تغذیهو)تغذیهوتروفیک(ستروفیک(یتروفیک(ستروفیک(سیستروفیک(یتروفیک(ی

mL

و
mL/

و
/kg

و
kg/

و
/d

و
d

مینمین
ونو۰ن2۰ن2 ساعتشساعتش 3ش3 هرشهر مادرشمادر

mLشmL/ش/kgشkg/ش/dشd حداکثرشحداکثر
به
ش
به تا
ش

تا یابد
ش

یابد افزایش
ش

افزایش
حداکثریحداکثری حداکثرشحداکثریحداکثرشحداکثرشیشتایتا یپیپ
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جدولyشمارهy:yyتوصیهyهایyتغذیهyای

حجم اولین نوبت سن بارداری )هفته(
میزان افزایش حجم شیردفعات تغذیهتغذیه)میلی لیتر(

28yتاy24۱yتاy۰/۵
yساعتy3yهر

y۱yتاyفاصلهyکاهشyسپس
ساعت

y24yymL/kg/dyحداکثرyشیرyمیزانyاولyروزy7yتاy۵yدر
استy)درyمتنyصفحهyپیشy2۰yتاyروزانهyذکرyشده(
yدرyتاyیابدyافزایشy24yymL/kg/dyحداکثرyتاyسپس

پایانyهفتهyدومyتغذیهyکاملyخوراکیyانجامyشود

3۰yتاy2۹y2
yساعتy3yهر

y2yتاyفاصلهyکاهشyسپس
ساعت

بستهyبهyتحملyتغذیه
yتغذیهyکاملyتحملyروزگیy7yازyپسyکهyاستyآنyهدف

راyداشتهyباشد

34yتاy3۱۵yتاy3ساعتy3yهر
بستهyبهyتحملyتغذیه

ميyتوانyدرyهفتهyاولyبهyتحملyکاملyتغذیهyرسید

y/عدمyوyرحميyداخلyرشدyاختلالyتشخیصyباyهفتهy2۹yازyکمترyنارسyنوزادانyدرyتغذیهyتحملyشدهyدیدهyهاyپژوهشyازyبسیاریyyدر
y،)Absent/reduced end diastolic umbilical blood flow(رحميyداخلyسونوگرافيyدرyوریديyدیاستوليyپایانyخونyجریانyکاهش

کمترyوyزمانyرسیدنyبهyتحملyکاملyتغذیه،yبیشترyبودهyاست.
yوyyمعدهyتخلیهyتأخیرyسببyشدهyرقیقyشیرy.شودyمیyتوصیهy)2۹۰ mOsm/Lyمعادل(y)نشدهyرقیق(yکاملyغلظتyباyشیرمادرyمصرف

y.شودyمیyتغذیهyتحملyعدمyوyمعدهyبقایایyافزایش

)Human Milk Fortifier( غنی کننده های شیرمادر
yشیرمادرyحتیy،کندyتحملyتواندyمیyکهyشیریyکمyحجمyوyتولدyاولyهایyماهyدرyسریعyرشدyبرایyنارسyنوزادyزیادyنیازهایyبهyنظر

yدلیلyهمینyبهy.نیستyمعدنیyموادyوyسدیمy،پروتئین،yانرژیyخصوصyبهyاوyاختصاصیyنیازهایyهمهyتأمینyبهyقادرyنارسyنوزاد
yکنندهyغنیyکردنyاضافهyباyراyشیرمادرy،گرمy۱۵۰۰yازyکمترyتولدyوزنyباyنوزادانyهمهyکندyمیyپیشنهادyامریکاyکودکانyطبyآکادمی
yکمترyبارداریyسنyباyنوزادانyهمهyدرyشیرمادرyهایyکنندهyغنیyازyاستفادهy،بالینیyراهنماهایyبیشترyتوصیهy.کنندyدریافتyشیرyهای

ازy33yهفتهyوyنوزادانyباyسنyبارداریy33yوy34yهفتهyباyوزنyکمترy۱8۰۰yگرم)صدکyدهم(yاست.
yحجمyوقتیyکهyداردyوجودyاعتقادyاینyاغلبyولیyشودyمیyاجراyمتفاوتیyهایyپروتکلy،شیرمادرyهایyکنندهyغنیyآغازyزمانyموردyدر

y.شوندyآغازyy۵۰-۱۰۰mL/kg/dyبهyدریافتیyشیر

روش های مختلف افزودن غنی کننده های شیرمادر

	 yتحملyبهyقادرyنوزادyوقتیy.شودyمیyافزودهyشیرمادرyبهyروزانهyکنندهyغنيyازyمشخصیyمقدارyًمعمولاy:روش افزودن استاندارد

اناناد نتنت تستس ا لبلبل اقاقا ریریر یغیغ Human Milk FortifierسHuman Milk Fortifierس

های
س
های ماه
س

ماه در
س

در
)و)Human Milk FortifierوHuman Milk FortifierوHuman Milk FortifierسHuman Milk FortifierیHuman Milk FortifierسHuman Milk FortifierسیسHuman Milk FortifierیHuman Milk Fortifierی

رشد
و

رشد برای
و

برای
)و)ن)و)Human Milk FortifierوHuman Milk FortifierنHuman Milk FortifierوHuman Milk Fortifierونوغنی کننده های شیرمادر نغنی کننده های شیرمادر )ن)ن غنی کننده های شیرمادر شغنی کننده های شیرمادر ش

نوزاد
ش
نوزاد زیاد
ش

زیاد نیازهای
ش

نیازهای
غنی کننده های شیرمادر پغنی کننده های شیرمادر پغنی کننده های شیرمادر شغنی کننده های شیرمادر یغنی کننده های شیرمادر شغنی کننده های شیرمادر شیشغنی کننده های شیرمادر یغنی کننده های شیرمادر ی

به
پ
به نظر
پ

نظر
غنی کننده های شیرمادر یغنی کننده های شیرمادر پغنی کننده های شیرمادر یغنی کننده های شیرمادر یپی
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yازyپسy.بیفزاییدy)۱:۵۰yغلظتyبا(yمادرyشدهyدوشیدهyشیرy۵۰ymLyبهyپودريyکنندهyغنيyپیمانهyیکyشدyشیرمادرy۱۰۰ymL/kg

yتغییرy)مادرyشدهyدوشیدهyشیرy2۵ymLyبهyپودريyکنندهyغنيyپیمانهyیک(y۱:2۵yبهyراyآنyغلظتy،تحملyصورتyدرyساعتy48
yوليyداشتندyتغذیهyتحملy،بودندyکردهyدریافتyکنندهyغنيyتولدyاولyروزyازyکهyنوزادانيyحتيyبالینيyمطالعهyیکyدرyاگرچهy.دهید

برایyآغازyزودهنگامyغنيyکنندهyهاyهنوزyشواهدyکافيyدرyدستyنیست.

	 yتولدyازyپسyآنyتدریجیyکاهشyشیرمادرyپروتئینyمیزانyبودنyمتغیرyدلیلyافزودن غنی کننده بر اساس آنالیز شیرمادر: به
yشیرyیاyشیرمادرy،نارسyنوزادyتغذیهyدرyپروتئینyوyکالریyتأمینyنظرyازyشدهyتعیینyمشخصyاهدافyبهyرسیدنyبرایy،نارسyنوزاد
yمکملyیاyشیرمادرyهایyکنندهyغنیy،شدهyدوشیدهyشیرyدرyموجودyپروتئینyمیزانyگیريyاندازهyازyپسy،شیرمادرyبانکyاهدایی

هايyپروتئینیy)Protein Supplement(yافزودهyمیyشود.yبرایyانجامyاینyروشyدستگاهyآنالیزرyشیرمادرyلازمyاست

	 yهایyکنندهyغنیyاستانداردyمیزانyکردنyاضافهyازyپسyروشyاینyدرy:خون BUN اضافه کردن غنی کننده بر اساس میزان
yبیشyاگرyوyافزایشyمکملyمیزانyبودy۹ygr/dL ازyکمتر BUNyمقدارyاگرy.شودyمیyگیریyاندازهyهفتهyهرyشیرخوارyBUNyشیرمادر

مکملyکاهشyمیyیابد. از y۱4 gr/dLبودyمیزان
yوy۱/8 gr/dLyاولyیyهفتهyدرyنارسyنوزادyشیرمادرyپروتئینyمیزانy.یابدyمیyکاهشyبتدریجyشیردهیyدرyشیرمادرyپروتئینyمیزان
gr/yحدودyاستانداردyکنندهyغنيyپیمانهy4yهمراهyبهyشیرمادرy۱۰۰ymLyپروتئینyمیزانy.باشدyمیy۱/۵ gr/dLyهفتهy3yتاy2yازyپس

yنیازyبهyتوجهyباy.3 استgr/dLyحدودyوyمتفاوتyنارسyنوزادانyمخصوصyمصنوعیyشیرهایyپروتئینyمیزانy.استy2/۶-2/۹ dL

Protein Sup-yپروتئینیyکنندهyغنیyتوانyمیyآنyتأمینyبرایy)4-3.۵ygr/kg/d yروزانهyپروتئینیyبالایyنوزادانyبسیارyکمyوزنy)حدود
yپروتئینyگرمy۰/8yپروتئین معادلyپودرyگرمyیکyهرy.افزودyاستفادهyنارسyنوزادانyمخصوصyمصنوعیyشیرyیاyشیرمادرyبه )plement(

خالصyداردyوyباyتوجهyبهyyاسمولاریتیyکمyآنy)23/۵ymOsm/gr(yنگرانیyافزایشyاسمولاریتهyشیرyوyعوارضyگوارشیyآنyوجودyندارد.
yغنیyوyشیرyمخلوطyوyباشدy37°Cyبایدyشدهyمنجمدyپیشyازyیاyتازهyشدهyدوشیدهyشیرyدمایy،شیرمادرyبهyکنندهyغنیyافزودنyبرای

کنندهyشیرمادرyبیشترyازyدوyساعتyدرyدمایyاتاقyنماند.
yآنyبهyراyهاyکنندهyغنیyوyکردyاستفادهyشیرمادرyبانکyایمنyاهداییyشیرهایyازyتوانyمیy،نوزادyخودyمادرyشیرyنداشتنyصورتyدر

افزود.
yمادرyپستانyمکیدنyباyراyنیازشyموردyشیرyتمامyبتواندyشیرخوارyهرگاهyشودyمیyتوصیهyشیرمادرyهایyکنندهyغنیyقطعyزمانyموردyدر

yمیyراyهاyکنندهyغنیy،دارندyوزنyکمبودyباyشیرخورانyبرخیyدرy.شودyقطعyهاyمکملyاینyبرسدyگرمy2۰۰۰yبهyوزنشyوyکندyتأمین
yباyشیرخورانyدرyراyشیرمادرyهایyکنندهyغنیyمصرفyادامهyمنابعyازyبرخیy.دادyادامهyشدهyاصلاحyسنyهفتگیy۵2yحتیyوy4۰yتاyتوان

وزنyتولدyکمترyازy۱2۰۰yگرمyیاyمبتلاyبهyدیسپلازیyبرونکوپولمونرyتاyرسیدنyوزنyشیرخوارyبهy3۰۰۰yگرمyتوصیهyمیyکنند.

انواع غنی کننده های شیرمادر:
yعدمyدلیلyبهyآنyپودریyنوعy.شوندyمیyتهیهyگاوyیاyانسانyشیرyازyوyدارندyوجودyمایعyوyپودرyصورتy2yبهyشیرمادرyهایyکنندهyغنی
yساشهyشکلy.شودyمیyبیشترyشدهyبندیyبستهyقوطیyصورتyبهyخصوصyبهyآنyباyعفونتyخطرyولیyاستyارجحyشیرyحجمyافزایش

yدرyجاyهمهyبودهyگران )Human-milk based fortifier(yهاyکنندهyغنيyانسانیyنوعy.استyکمترyآنyباyعفونتyخطرyوyترyمناسب
دسترسyنیست،yاماyعوارضyجانبيyکمتريyداردyوyبهترyتحملyمیyشود.

بهابهاآندآند رانرانراارا راارانراارااناهانها هانهاتهانهانتنکنندهتکنندهت تستس کرداکردا استفادهلاستفادهل لبلبشیرمادرلشیرمادر ریریربانکابانکقبانکابانکاقابانکقبانکقشیرمادراشیرمادرا اهداییغاهداییغ یغیشیرهایغشیرهای س
توصیه
س
توصیه شیرمادر
س

شیرمادر
سیسی و

کننده
و
کننده
مادرنمادرن ونوشیرنشیر نداشتنشنداشتنش صورتشصورت

افزودشافزود.ش.
قطع
ش
قطع زمان
ش

زمان مورد
ش

مورد
افزودشافزودیافزودشافزودشیشافزودیافزودی یپیپ
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yدرyاستyلازمy،شیرمادرyهایyکنندهyغنیyازyکنندهyاستفادهyشیرخورانyپیگیریyدرyالکترولیتیyاختلالاتyاحتمالyوجودyدلیلyبه
yشودyميyتوصیهyهمچنینy.شودyقطعyتزریقیyمایعاتyوyشودyتثبیتyآنهاyمیزانyوقتیyتاyشودyگیریyاندازهyهفتگیyهاyالکترولیتyآغاز
کلسیمy)ترجیحاyًکلسیمyیونیزه(yوyفسفرyهفتگیyاندازهyگیریyشودyوyدرyصورتyکلسیمyیونیزهyبیشyازy۶/۵ymg/dLyوyفسفرyبیشyاز
yمکملyازy،بیشترyکالریyوyپروتئینyبهyنیازyصورتyدرyوyکمyراyشیرمادرyبهyشدهyافزودهyکنندهyغنیyمیزانyاستyلازمy،7/۵ mg/dL

پروتئینیyاستفادهyنمود.
علائم عدم تحمل تغذیه:

yباyاماy.یابدyمیyبهبودyخاصیyمداخلهyبدونyاغلبyکهyدهندyمیyنشانyراyتحملyعدمyعلائمyبرخیyتغذیهyحینyدرyنارسyنوزادانyاغلب
yNECyسمتyبهyعلائمyپیشرفتyنظرyازyوyتلقیyجدیyبایدyراyتغذیهyتحملyعدمyموردyهرy)NEC(yنکروزانyانتروکولیتyخطرyبهyتوجه

y.نمودyبررسی
برخیyعلایمyعدمyتحملyتغذیهyدرyنوزادانyشاملyمواردyزیرyاست:

باقیyماندنyلاواژyمعدهyبیشyازy%y2۰yحجمyشیرyدادهyشده)بررسیyمعمولyلاواژyپیشyازyهربارyتغدیهyتوصیهyنمیyشود( 	

خونyآشکارyیاyپنهانyدرyمدفوع 	

دیستانسیونyشکمyوyافزایشyدورyشکمyبیشyازy۱/۵yسانتیمترyدرyروز 	

اسیدوزyمتابولیکyبدونyعلتyشناختهyشده 	

آغازyحملاتyآپنه 	

اختلالyپایداریyدما 	

هیپرگلیسمی 	

مدیریت عدم تحمل تغذیه:
yاتساعy،توجهyقابلyاستفراغyوyتهوعyمانندyگوارشیyشدیدyعلائمyصورتyبهyآشکارyخیلیyاستyممکنyتغذیهyتحملyعدمy،خاصیyدرموارد
yبرادیy،آپنهyصورتyبهyعمومیyعلائمyباyهمراهyگوارشیyعلائمyیاy...yمدفوعyدرyخونy،دیدنyقابلyمتسعyهایyلوپyوyایلئوسy،شکمyشدید
yyNECنظرyازyکاملیyبررسیyوyشودyقطعyبایدyتغذیهyمواردyاینyدرy.باشدyهمودینامیکyناپایداریyیاyوyبافتیyضعیفyپرفوزیونy،کاردی
yادامهyموردyدرyگیریyتصمیمyمواردyاینyدرyکهyافتدyمیyاتفاقyزیادyوزنyکمyبشدتyنوزادانyدرyخصوصyبهyبینابینیyمواردy.گیردyصورت

یاyقطعyتغذیهyبستگیyبهyشدتyوyنوعyعلائمyداردyوyمیyتواندyبهyشکلyزیرyمدیریتyشود:

باقیyماندنyلاواژyصفراوی،yعلامتyخطرyجدیyاستyوyبهترyاستyتغذیهyقطعyوyنوزادyازyنظرyNECyبررسیyشود. 	

	 yنیافتهyافزایشyشیرyمیزانy،پیشینyنوبتyتغذیهyازyدرصدy۵۰yتاy3۰ازyکمترyیاy/وyy3-4ymLyازyکمترyحجمyباyغیرصفراویyلاواژyدر
yوyقطعyتغذیهy،بعدیyدفعاتyدرyلاواژyافزایشyصورتyدرy.شودyمیyبررسیyنزدیکyازyتغذیهyتحملyعدمyعلائمyسایرyنظرyازyنوزاد

نوزادyازyنزدیکyبررسیyمیyشود.

	 yاستyخطرناکیyعلامتy،تغذیهyتحملyعدمyعلائمyسایرyیاyشکمyجدارyرنگyتغییرyباyهمراهyمترyسانتیy2yازyبیشyشکمyقطرyافزایش
وyتغذیهyنوزادyبایدyقطعyوyازyنظرyNECبررسیyشود.

yثابتyنارسyنوزادانyدرyNECyخطرyکاهشyیاy/وyتغذیهyتحملyبهبودyدرyاریترومایسینyبرایyمثبتیyنقشyجدیدyمروریyهایyپژوهش

اتساعااتساعاد
اتساعناتساعنبرادیابرادی توجه،نتوجه،
برادینبرادی اتساعااتساعناتساعااتساعاناآپنه،نآپنه،
برادیابرادینبرادیابرادی توجه،تتوجه،ت قابلتقابل

آپنه،تآپنه، توجه،نتوجه،تتوجه،نتوجه،نتنصورتتصورت
آپنه،نآپنه،تآپنه،نآپنه، صورتسصورتس صورتتصورتسصورتتصورتتستبهسبه استفراغااستفراغا

تهوعلتهوعلعمومیاعمومی مانندلمانند
علائملعلائم بالباببالبالبلهمراهبهمراهببالبا گوارشیاگوارشیا

گوارشیقگوارشیقهمراهاهمراه شدیدقشدید
گوارشیرگوارشیرگوارشیاگوارشیقگوارشیاگوارشیاقاگوارشیقگوارشی علائمیعلائمیعلائمرعلائم علائمرعلائمیعلائمرعلائمریریاییا صورتغصورتغ

...غ... یغیمدفوعغمدفوع درسدرس خونسخون دیدن،سدیدن،
همودینامیک
س
همودینامیک ناپایداری
س

ناپایداری
سیسقابلیقابلی متسعومتسعو
ناپایداری
و

ناپایداری یا
و

یا
متسعنمتسعتغذیهنتغذیهن متسعومتسعنمتسعومتسعونوهاینهای تحملشتحملش عدمشعدم خاصیشخاصی،ش،

لوپشلوپ وشو ایلئوسشایلئوس شکم،ششکم،
ضعیف
ش
ضعیف پرفوزیون
ش

پرفوزیون
شدیدپشدیدپشکم،ششکم،یشکم،ششکم،شیششکم،یشکم،ی

کاردی،
پ
کاردی،

شکم،یشکم،پشکم،یشکم،یپی
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y.استyنکرده
استفادهyازyشیافyیاyانمایyگلیسیرینyبرایyتسهیلyدفعyمکونیومyبرایyکاهشyخطرyNECyوyبهبودyتحملyتغذیهyتاثیرyمثبتyنداشتهyاست.

استفاده از پروبیوتیک ها
y.استyشدهyانجامyنارسyنوزادانyدرyرودهyمیکربیyفلورyدرyتغییرyایجادyبرایyهاyپروبیوتیکyازyاستفادهyموردyدرyزیادیyهایyپژوهشy

yدهدyمیyکاهشyراyهفتهy33yازyکمترyبارداریyسنyباyنارسyنوزادانyدرyNECyخطرyهاyپروبیوتیکyمصرفyدادهyنشانyهاyبررسیyبرخي
yنشدهyمشخصyآنyمیزانyوyآغازyزمانy،پروبیوتیکyمؤثرترینyتاکنونyولیyکندyمیyترyکوتاهyراyخوراکیyکاملyتغذیهyبهyرسیدنyزمانyو

yدستگاهyضعفyدلیلyبهyولیyنشدهyگزارشyهاyپروبیوتیکyازyاستفادهyدنبالyبهyخاصیyعارضهyکنونyتاyهاyپژوهشyدرyچهyاگرy.است
yشاملy،هاyنگرانیyبرخیy.استyوزنyکمyبسیارyنوزادانyدرyآنهاyازyاستفادهyدرyاحتیاطyESPEGANyتوصیهy،نارسyنوزادانyایمنی

yبیوتیکyآنتیyبهyمقاومتyالقایy،سپسیسyوyعفونتyایجادy،نوزادyبدنyدرyمصرفیyهایyمیکروبyژنیyتغییرyمانندyبالقوهyخطراتyافزایش
هاyوyایجادyتغییراتyطولانیyمدتyدرyپوششyمیکربیyرودهyاست.

y
y

ویتامین و مکمل های خوراکی :
ویتامین د:

yویتامینyکمبودy.استyمادرyسرميyسطحyدرصدy7۵yتاy۵۰yحدودy،بارداريyسنyبهyتوجهyبدونyنوزادyدyویتامینyسطحy،تولدyهنگامyدر
yرشدyاختلالاتyوyتشنجy،ریهyمزمنyبیماريyوyتنفسيyعفونتyاحتمالyافزایشy،نارسيyاستئوپنيyمانندyزیادیyعوارضyبروزyسببyد

yمدتyطولyوyدقیقyمقادیرyتجویزyبرایy،شودyجانبيyعوارضyبروزyسببyتواندyميyدyویتامینyزیادyیاyکمyمقادیرyکهyآنجاyازy.گرددyمي
yکاملyشکلyشیرمادرخواران)بهyهمهyکندyمیyتوصیهyامریکاyکودکانyطبyآکادمیy.استyجدیدyهایyپژوهشyبهyنیازyدyویتامینyمصرف

ESP-(کودکانyتغذیهyوyکبدy،گوارشyانجمنyنظرyطبقyگرچهy.کنندyyدریافتyدyویتامینyالمللیyبینyواحدy4۰۰yروزانهy) ییاyنسب
y،بریتانیاyدرyايyمطالعهyدرyاماyاستyلازمyنارسyyنوزادانyدرyدyویتامینyالمللیyبینyواحدy۱۰۰۰yتاy8۰۰yروزانهy،اروپاy)yGHAN

y،فسفرyوyکلسیمyناکافیyدریافتyصورتyدرy.شدyدyهیپرویتامینوزyاحتمالyافزایشyبهyمنجرyدyویتامینyالمللیyبینyواحدy8۰۰yمصرف
yمیلیy۱۰۰۰yحدودyروزانهyوقتیyتاyنیزyمصنوعیyشیرyباyشدهyتغذیهyشیرخوارانy.استyفایدهyبیyدyویتامینyبالایyدوزهایyحتیyمصرف

لیترyشیرyغنیyشدهyباyویتامینyدyدریافتyنمیyخورندyبهترyاستyقطرهyویتامینyددریافتyکنند.)دستورyعملyکشوریyراyبگذاریم(
y:آyویتامین

yyریهyوyچشمyشبکیهyهایyسلولyدرyخصوصyبهyهاyسلولyتمایزyوyرشدyتنظیمyبرایyلازمyوyچربیyدرyمحلولyهایyویتامینyازyآyویتامین
yتوسعهyکشورهايyدرy.استyشدهyمرگyکاهشyسببy،نارسyنوزادانyتغذیهyبهyآyویتامینyافزودنyتوسعهyحالyدرyکشورهايyدرy.است

yبهyتوانyميyراyآyویتامینy.دارندyقرارyآنyکمبودyمعرضyدرyوyآیندyمیyدنیاyبهyآyویتامینyپایینyسطوحyباyوزنyکمyبسیارyنوزادانy،یافته
yخوراکيyمصرفy،چربيyجذبyاختلالاتyعلتyبهy،وزنyکمyبسیارyyنوزادانyدرy.نمودyمصرفyوریديyیاyعضلانيyتزریقy،خوراکيyشکل
yدرyموجودyتزریقيyهايyمحلولyشکلyبهyچربيyدرyمحلولyهايyویتامینyانواعy.کندyایجادyمناسبيyسرميyسطحyتواندyنمیyآyویتامین
yمتاسفانهyکهyکنندyميyایجادyمؤثريyسرميyسطحyشدهyجذبyبخوبيy،وریديyاینترالیپیدهايyبهyشدنyافزودهyباyًمعمولاy،وجودyبازار

-ا-ESPاESPاا،دا،د

ا،یا،اا،یا،یایا،اا، یتانیایتانیتاناتان تانیتاننتانیتانینیتاننتانکودکان)نکودکان)ن برنبر تاناتاننتاناتانانادرندر کودکان)تکودکان)ت
درتدر درندرتدرندرکودکان)نکودکان)تکودکان)نکودکان)نتنايتاي ايتايسايتايتستمطالعهسمطالعهس بدyکبدابدyکبدyکاyکبدابدا

درادر گوارش،لگوارش،ل انجمنلانجمن
استلاست لازمللازم

صورت
ل

صورت در
ل

در شد.
ل

شد.
لازمبلازمب نارسبنارس
شد.
ب
شد.

لازمللازمبلازمللازملبل
شد.

ل
شد.
ب
شد.

ل
شد.
نظرقنظرقنارسyyنارسانارسyyنارسyyاyyنارسانارسنظرانظرا طبققطبق

yyاyyقyyاyyنظرانظرقنظرانظراقانوزادانقنوزادان نوزادانرنوزادانر درردر
تام
ر

تام ه
ر

ه
دیدی ویتامینیویتامین
احتمال
ی
احتمال

دردیدردریر کنند.yyکنند.غکنند.yyکنند.yyغyyکنند.غکنند.غ دریافتغدریافت
ویتامینغویتامین ویتامینیویتامینغویتامینیویتامینیغیالمللیغالمللی المللیسالمللیس بینسبین واحدسواحد ۱۰۰۰س۱۰۰۰

افزا
س
افزا به
س

به منجر
س

منجر د
س

د ویتامین
س

ویتامین
۱۰۰۰ی۱۰۰۰ی

ویتامین
ی

ویتامین
۱۰۰۰س۱۰۰۰ی۱۰۰۰س۱۰۰۰سیس

ویتامین
س

ویتامین
ی

ویتامین
س

ویتامین
تاوتاو ۰۰و8۰۰و8

ویتامین
و

ویتامین المللی
و

المللی
۰۰ن۰۰واحدنواحدن ۰۰و۰۰ن۰۰و۰۰ونوروزانهنروزانه ۰۰ش۰۰ش روزانهشروزانه (ش( بیبشبیبیشیبنسبشبنسبنسشنسبشب

اروپا،شاروپا، (ش( GHANشGHAN

واحد
ش
واحد 8
ش

8۰۰
ش

۰۰ مصرف
ش

مصرف
GHANیGHANی

مصرف
ی

مصرف
GHANشGHANیGHANشGHANشیش

مصرف
ش

مصرف
ی

مصرف
ش

مصرف
یپیپ
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yتزریقyبصورتyویتامینyاینyبهyنیازyمیزانy)نداردyخوراکیyآyویتامینyبهyربطیyجملهyنیستند.)اینyموجودyایرانyبازارyدرyحاضرyحالyدر
yآyویتامینyعضلانيyتزریقyنیازyموردyمقادیرy.استy۹۰۰-۱۰۰۰yyIU/kg/dyبینyامریکاyکودکانyطبyآکادميyتوصیهyطبقyوریدي
yشدهyایجادyویتامینyسرميyکافيyسطوحyهفتهyدرyبارyسهyالملليyبینyواحدy۵۰۰۰yمصرفyباyگستردهyمطالعهyیکyدرyنبودهyقطعي

yقابلyهاyبنزواتyمانندyکنندهyحملyموادyوجودyدلیلyبهyبازارyدرyموجودyآyویتامینyازyانواعيyوyاستyدردناکyعضلانيyتزریقاتyاماy.است
yکاملyتحملyازyپسyنوزادانyهايyبخشyاغلبy)برودyوریدیyتغذیهyفصلyبهyتواندyمیyقسمتyنیست.)اینyنوزاديyدورهyدرyاستفاده
تغذیهyتوسطyنوزاد،yمکملyهايyخوراکیyحاويyویتامینyآyراyآغازyميyکنندyکهyحداقلyنیازy4۰۰-y۱۰۰۰yIU/kg/dyراyتأمینyکند.

)دستورعملyکشوری؟(
ویتامین ای :

yنارسيyرتینوپاتیy،همولیتیکyخونیyکمyبروزyازyپیشگیریyسببyکهyاستyزیستیyاکسیدانyآنتیyیکyوyچربیyدرyمحلولyایyویتامین
yازy.استyمادرانyدیگرyشیرyازyبیشyنارسyنوزادyمادرانyشیرyدرyموجودyایyویتامینyمیزانy.شودyمیyبرونکوپولموناریyدیسپلازیyو

yنوزادانyدرyآنyنیازyموردyمیزانy.استyهمراهyنوزاديyسپسیسyوyعفونتyخطرyافزایشyباyایyویتامینyزیادyمقادیرyمصرفyدیگرyسوی
yروزانهyنیازyشیرمادرyکنندهyغنیyازyاستفادهyy.استy2-۱۱ymg/kg/dyمیزانyبهyوyبیشترyاندکیyنارسyنوزادانyدرyوy3-4 mg/dyرسیده
yyدرyموجودyص+قطرهyبهyتوجهyباyبگوییمyبگوییمyگرمyمیلیyباyهمراهyنظرمyنیست.)بهyاضافیyمکملyمصرفyبهyنیازyوyکندyمیyتأمینyرا

کشورyچندyقطرهyروزانهyوyازyکیyمصرفyشود(
ویتامین کا:

yمیyتجویزyعضلانیyکاyویتامینyتولدyبدوyدرyنارسyوyرسبدهyنوزادانyهمهyبهyنوزادیyدهندهyخونریزیyهایyبیماریyازyپیشگیریyبرای
yازyکمترyکشوریyعملyدستور(y.استy۰/۵ymgyیاy۰/3 mg/kgyتجویزيyدوزyگرمy۱۰۰۰yازyکمترyتولدyوزنyباyنوزادانyبرایy.شود

yشودyمشخصyتولدyبدوyکاyویتامینyدریافتyعدمyصورتyدرyچنینyهمy.شودyاشارهyهمyترمyنوزادانyدوزyبهyنظرمyبهyوyاستyگرمy۱۵۰۰
تاyکیyاگرyنوزادyمراجعهyکردyمیyشودyویتامینyکاyزد(

ویتامین سی:
yوyشیرمادرyدرyًمعمولاyکهyاستy۱۱-4۶ymg/kg/dyبینyyوyرسیدهyنوزادانyازyبیشyنارسyنوزادانyدرyسیyویتامینyنیازyموردyمیزان
yبالاخره(y.داردyسیyویتامینy۵۰ymgyًمعمولاyنیزyویتامینyمولتیyقطرهyلیترyمیلیy۱yهرy.داردyوجودyکافیyمیزانyبهyهردوyمصنوعی

معلومyکنیدyبرایyویتامینyسیyمولتیyویتامینyبدهیمyیاyنه(
اسید فولیك: 

yپایینyذخایرyوyرشدyبالایyسرعتyدلیلyبهyنارسyنوزادانy.استy3۵-۱۰۰yyµg/kg/dyنارسyنوزادانyدرyفولیکyاسیدyنیازyموردyمیزان
yکنندهyغنیyوyنارسyنوزادانyمخصوصyشیرمصنوعیyبهyفولیکyاسیدyدلیلyهمینyبهy،هستندyاسیدyاسید فولیکyکمبودyمعرضyدرyبدنی
yنیازyموردyاسیدyفولیکyاستyممکنyکنندyمیyاستفادهyکنندهyغنیyبدونyشیرمادرyنارسyنوزادانyاگرy.استyشدهyاضافهyشیرمادرyهای

بدنyآنهاyتامینyنشود.y)بایدyبفرماییدyچقدرyاستفادهyکنندyوyازyچهyنوعی(
موادمعدنی: 

yنوزادانyدرyموادyاینyکمبودyسببyموعدyازyپیشyتولدyوyدهدyمیyرخyبارداريyآخرyماههyسهyدرyجنینyدرyمعدنيyموادyتجمیعyحداکثر
yموردyمیزانyوy۱2۰-2۰۰ymg/kg/dyنارسyنوزادانyدرyکلسیمyنیازyموردyمیزانy.گرددyميyنارسيyاستئوپنيyخطرyافزایشyوyنارس

ونوناد اناشیرمادرنشیرمادر شیرمادرسشیرمادرسشیرمادرنشیرمادرتشیرمادرنشیرمادرنتنشیرمادرتشیرمادرت درسدر شیرمادرتشیرمادرسشیرمادرتشیرمادرتستمعمولاسمعمولا معمولاامعمولاا
استلاستلویتامیناویتامین ۱۱ل۱۱
ویتامینلویتامین ۵۰ل۵۰ mg
ل

mg
4ب4-ب-۱۱ب۱۱ب

mg
ب

mg
لبل۱۱ل۱۱ب۱۱ل۱۱لبل

mg
ل

mg
ب

mg
ل

mg
۶ا۶ا mgاmgقmgقmg/ق/kgقkgاقاmgاmgقmgاmg dرd/ر/kgرkgر بینربین

نیزرنیز بینyyبینیبینyyبینyyیyyبینیبینیویتامینرویتامین ویو
ویتامینیویتامین ویتامینرویتامینیویتامینرویتامینریربینربینیبینربینریرمولتییمولتی وغوغ دهیدهغدهیدهیغیدهغده ویوغویویغییرسیغیرسیرسغرس نوزادانسنوزادانس ازساز بیشسبیش نارسسنارس

قطرهسقطره لیترسلیتر میلیسمیلی ۱س۱ نارسینارسیهرسهر
هریهر هرسهریهرسهرسیسنارسسنارسینارسسنارسسیس.ی. داردوداردنوزادانونوزادانو نوزادانننوزاداننوجودووجود نوزادانونوزادانننوزادانونوزادانونودرندر ویتامین سی:شویتامین سی:ش

سیشسی ویتامینشویتامین نیازشنیاز موردشمورد
کافیشکافی میزانشمیزان بهشبه هردویهردوموردیموردیهردوشهردو هردوشهردویهردوشهردوشیشموردشموردیموردشموردشیشمصنوعییمصنوعی موردپموردپ مصنوعییمصنوعیپمصنوعییمصنوعیموردیموردپموردیموردیپیمصنوعیپمصنوعیپمیزانپمیزان
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y.داردyبیشتریyفسفرyوyکلسیمy،نارسyنوزادانyمخصوصyمصنوعیyشیرy،نیازyاینyتأمینyبرایy.استy۶۰-۱4۰yymg/kg/dفسفرyنیاز
yنوزادانyدرy.کندyمیyبرطرفyراyyوفسفرyکلسیمyبهyنیازyشیرمادرyهایyکنندهyغنیyافزودنyشوندyمیyتغذیهyشیرمادرyباyکهyنوزادانیyدر

yکهyشودyمیyدیدهyشیرخوارyهایyاستخوانyشکنندگیyوyمعدنيyموادyرسوبyکاهشy،نشدهyغنیyشیرمادرyکنندهyمصرفyوزنyکمyبسیار
حتیyتاyماهyهاyپسyازyتولدyادامهyمیyیابد.)درyنوزادانyچقدررyکلسیمyوyفسفرyبایدyمصرفyکنندyازyچهyفراوردهyایyوyتاyکی؟(

روی:
yتغذیهyقطعyازyپسy،شیرخوارyرشدyنیزyوyهاyویتامینyوyهاyهورمونy،هاyآنزیمyازyبسیاريyکارکردyدرyریزمغذیyاینyونقشyاهمیتyبهyنظر

yyتأمینyنارسyنوزادانyنیازهایy،شیرمادرyهایyکنندهyغنیyازyیاyنارسyنوزادانyمخصوصyشیرمصنوعیyازyاستفادهyصورتیyدرy،وریدی
yشودوyگفتهyایرانیyهایyشربتyاساسyبرyسیyسیyبهyمصرفyمیزان(y.استy۱/۱-2ymg/kg/dنارسyنوزادانyنیازyموردyمیزانy.شودyمی

نیزyگفتهyشودyتاyکیyادامهyیابد(

آهن: 
yدفعyکمyامکانyبهyتوجهyباy.باشدyداشتهyسوئيyاثرyآنهاyمغزyتکاملyدرyتواندyمیyآهنyکمبودy.هستندyآهنyکمبودyمعرضyدرyنارسyنوزادان
yآهنyمصرفy،رشدyاختلالاتyوyسپسیسyخطرyافزایشyجملهyازyآهنyزیادyمصرفyباyعوارضyبروزyاحتمالyوyنوزاديyدورهyدرyبدنyازyآهن
yدرy2-3ymg/kg/dyمیزانyبهyآهنyقطرهyهفتگیy4yتاy2yحدودyازy،خوراکیyتغذیهyتحملyدرصورتy.گرددyنميyتوصیهyتزریقيyشکلyبه

mg/yشدهyتوصیهyآهنyمیزانy،نارسیyخونیyکمyازyپیشگیریyبرایyاریتروپویتینyکنندهyدریافتyشیرخورانyدرy.شودyآغازyنارسyنوزادان
yموقتyطورyبهy،فرتینyمیزانyشدنyطبیعیyزمانyتاy،خونyفرتینyبودنyبالاyصورتyدرy،گرفتهyخونyتازهyشیرخورانyدرy.استy4-۶ykg/d

آهنyتجویزyنمیyشود.

چگونگی تغذیه نوزاد نارس:
yسنyباyخصوصyبهyنارسyنوزادyدرyآنهاyهماهنگیyیاyهمزمانیyوyتنفسy،)Swallowing(yبلعy،)Sucking(yمکیدنyyاختلالات

yدرyرسانیyاکسیژنyافتyحملاتyدادهyنشانyمطالعاتy.باشدyهمراهyمشکلاتیyباyدهانیyتغذیهyشودyمیyسببy،هفتهy34yازyکمترyبارداری
yنمیyاغلبyنوزاذانyاینy.استyبودهyبیشترyبرابرyسهy،گاواژyباyتغذیهyبهyنسبتyمکیدنyراهyازyتغذیهyتحملyبرایyنارسyنوزادyآموزشyزمان
y3۰yازyکمترyبارداریyسنyباyنوزادانyدرyخصوصyبهyمسئلهyاینy.کنندyکنترلyبخوبیyشدهyشانyدهانyواردyکهyراyشیریyجریانyتوانند
yتغذیهyآنyازyپیشyوyشودyآغازyبارداریyسنyهفتگیy34yتاy32yبینyدهانیyتغذیهyشودyمیyتوصیهyدلیلyهمینyبهy.استyترyشایعyهفته

باyگاواژyصورتyگیرد.

:)Non-nutritive Sucking )NNS(مکیدن غیرتغذیه ای
yهاyپژوهشy.شودyنمیyمنتقلyبدنyبهyغذاییyمادهyیاyمایعyهیچگونهyآنyبدنبالyکهyاستyنوزادyدرyمکیدنyفعالیتyایyغیرتغذیهyمکیدن
yجذبyوyدهانیyتغذیهyبهyگاواژyازyگذارyبهترyتحملy،بیمارستانyدرyاقامتyمدتyکاهشyباyنوزادyایyغیرتغذیهyمکیدنyآموزشyدادهyنشان

yبیشترyپایداریyوyکمترyگریهy،تسکینyوyآرامشyحالتyدرایجادyبسزاییyتأثیرyکارyاینyهمچنینy.استyبودهyهمراهyغذاییyموادyبهتر

درددرد رسانیدرسانی
انمیدنمی

سناسن
رسانیارسانی

رسانینرسانیناغلبااغلب اکسیژنناکسیژن
اغلبناغلب رسانیارسانینرسانیارسانیانانوزاذانننوزاذان
اغلبااغلبناغلبااغلب اکسیژنتاکسیژنت

اکسیژنناکسیژنتاکسیژنناکسیژننتننوزاذانتنوزاذان
اکسیژنساکسیژنسنوزاذانننوزاذانتنوزاذانننوزاذان افتسافت حملاتسحملات
نوزاذانسنوزاذان اینساین اکسیژنتاکسیژنساکسیژنتاکسیژنتستاستساست
نوزاذانتنوزاذانسنوزاذانتنوزاذان نارسانارسا

حملاتاحملات
استااست ل

نوزادلنوزاد درلدر آنهالآنها
دادهلداده نشانلنشان

بودهلبوده بیشترلبیشتر نشانبنشانببرابرلبرابر ابرابرلبرابرببرابرلبرابرلبلنشانلنشانبنشانلنشانلبلبرابرببرابربمطالعاتبمطالعات
هماهنگیاهماهنگی

هماهنگیقهماهنگیقمطالعاتامطالعات
مطالعاتقمطالعات باشد.قباشد.

هماهنگیاهماهنگیقهماهنگیاهماهنگیاقاگاواژ،قگاواژ،
مطالعاتامطالعاتقمطالعاتامطالعات باشد.رباشد.ر همراهرهمراه

گاواژ،رگاواژ، باربا همراهیهمراهیتغذیهرتغذیه مشکلاتییمشکلاتی
تغذیهیتغذیه تغذیهرتغذیهیتغذیهرتغذیهریرهمراهرهمراهیهمراهرهمراهریربهیبه مشکلاتییمشکلاتیغمشکلاتییمشکلاتییغیمشکلاتیغمشکلاتیغ دهانیسدهانیس تغذیهستغذیه شودسشود

مکیدنسمکیدن راهسراه ازساز تغذیهستغذیهیتغذیهستغذیهسیسشودسشودیشودسشودسیستغذیهیتغذیهشودیشودیتغذیهستغذیه میومیو سببوسبب
تحملوتحمل سببنسببنبرایوبرای

سببوسببنسببوسببونوبراینبرای
برایوبراینبرایوبرای هفته،شهفته،ش 34ش34 ازشاز کمترشکمتر بارداریشبارداری

نارسشنارس نوزادشنوزاد باردارییباردارییآموزششآموزش
آموزشیآموزش آموزششآموزشیآموزششآموزششیشبارداریشباردارییبارداریشبارداریشیشزمانیزمان بارداریپبارداریپ

زمانیزمانپزمانیزمانیپیباردارییبارداریپباردارییباردارییپیزمانپزمان
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yمادرyکمکyبهyایyغیرتغذیهyمکیدنyًمعمولاyy.داردyشریانیyاکسیژنyاشباعyافزایشyوyقلبyضربانyکاهشyمانندyشیرخوارyحیاتیyعلائم
yپستانکyیکyباyمادرyحضورyعدمyصورتyدرyوyمادرyتمیزyانگشتyیاy)پستانyکاملyدوشیدنyازyشیر)پسyازyخالیyپستانyازyاستفادهyباyو

yنوزادyدهانyدرyدستکشyانگشتیyدادنyقرارyازyشودyمیyاکیدyگردد.)توصیهyمیyانجامyآنyفواصلyدرyیاyگاواژyباyنوزادyتغذیهyحینyدر
yقادرyنوزادyکهyهنگامیy،فیزیولوژیکyنظرyازyپایدارyوyگرمy۱۵۰۰yازyکمترyوزنyباyنوزادانyدرyایyغیرتغذیهyمکیدنyًمعمولاy)شودyپرهیز

بهyتحملyحدودy۵۰ymL/kg/dyآغازyمیyشود.

تغذیه از راه گاواژ:
yتوانyمیyy،استyفعالyایyرودهyحرکاتyکهyدهدyنشانyاوy)معاینه(yپریستالسیسمyکنترلyوyبودهyپایدارyفیزیولوژیکyنظرyازyنوزادyوقتی

yداشتنyشرطyبهy،تولدyاولyروزyازyحتیyتغذیهyزودرسyآغازy،تروفیکyتغذیهyبهyتوصیهyبهyتوجهyباyامروزهy.کردyآغازyراyگاواژyباyتغذیه
وضعیتyپایدارyفیزیولوژیکyتوصیهyمیyشود.

yکنندyمیyتنفسyبینیyراهyازyاجبارyبهyنوزادانyکهyآنجاyازy.شودyانجامy)OGT(yدهانی-معدیyلولهyیکyکمکyباyتغذیهyشودyمیyتوصیه
yدادنyعبورyطرفیyازy.شودyمیy)گرمy2۰۰۰yکمترyوزنyباyنوزادانyدرyخصوصyتنفسی)بهyکارyافزایشyسببyلولهyباyآنهاyبینیyبستن

مکررyلولهyازyسوراخyهایyبینی،yسببyبروزyالتهابyوyافزایشyترشحاتyداخلyبینیyمیyگردد.yتحریکyمکررyبینیyوyحلقyباyلولهyyبینی-
yداشتهyادامهyهاyمدتyتاyاستyممکنyنیزyلولهyخروجyازyپسyحتیyکهyشودyمیyy)gag(yزدنyعقyرفلکسyبروزyسببy)NGT)yمعدی
yتغذیهyهنگامyمحلyدرyماندنyباقیyقابلیتyوyترyترyآسانyکردنyمحکمy،دهانی-معدیyلولهyبهyنسبتyمعدیy-بینیyلولهyمزیتy.باشد
yلولهyازyاستفادهy.شودyمیyتعویضyبارyیکyساعتy72yهرyمعدیy-بینیyلولهyًمعمولاy.استyگذاریyلولهyکمترyدفعاتyبهyنیازyوyدهانی

yتحریکy،آنyجاگذاریyهنگامyولیyنشدهyدیدهyنوزادyتنفسyوضعیتyدرyسوئیyتأثیرy،بینیyفضایyاشغالyعدمyدلیلyبهyمعدیy-دهانی
yاستyممکنyمکررyکارگزاریyبهyنیازy.دهدyرخyشریانیyخونyاکسیژنyاشباعyدرصدyکاهشyوyکاردیyبرادیyاستyممکنyواگyعصب

سببyشرطیyشدنyمنفیyشیرخوارyشود.
yتاyکنیدyآسپیرهyراyمحتویاتy،دهانyراهyازyآنyعبور ابتداyطولyلولهyایyراyکهyقرارyاستyتاyمعدهyبرسد،yاندازهyگیریyنمودهyپسyاز
yراyمعدهyناحیهyپزشکیyگوشیyباyوyواردyلولهyداخلyبهyسرنگyباyراyهواy2-3ymLحدودyسپسy.هستیدyمعدهyداخلyشویدyمطمئن

yازyاطمینانyازyپیشyتاy.باشیدyتراشهyداخلyاستyممکنy،نشدyشنیدهyهواyورودyصدایyاگرy.بشنویدyراyهواyورودyصدایyتاyکنیدyگوش
y.باشدyآنyدوبارهyجاگذاریyوyلولهyکردنyخارجyبهyنیازyاستyممکنy.نکنیدyواردyلولهyازyراyایyمادهyهیچy،معدهyدرyلولهyدرستyجاگذاری

مقایسه تغذیه متناوب )bullous( یا پیوسته)continuous( در گاواژ
yنوزادyبرایyتشنگیyیاyوyگرسنگیyحالتy،هاyتغذیهyبینyفاصلهy.استyترyشبیهyتغذیهyفیزیولوژیکyوyطبیعیyحالتyبهyمتناوبyتغذیه
yپیستونyازyاستفادهyباyآرامیyبهyشیرyساعتyسهyتاyدوyهرyفاصلهyبهyروشyدراینy.کندyمیyکمکyطبیعیyایyتغذیهyرفتارهایyوyایجاد

yسرعتyباyپیوستهyصورتyبهyتغذیهyاستyممکنyمتناوبyتغذیهyتحملyعدمyدلیلyبهyگاهیy.شودyمیyگاواژyجاذبهyنیرویyباyسرنگ
yدرyیاyباشدyساعتهyوچهارyبیستyوyپیوستهyصورتyبهyاستyممکنyشیرyانفوزیونy.گیردyانجامyانفوزیونyپمپyازyاستفادهyباyکمyخیلی
yپیوستهyتغذیهy.کندyمیyبیشترyراyشیرyبهyنوزادyتمایلyگرسنگیyایجادyباyاستراحتyزمانyاینy.شودyدادهyاستراحتyمشخصyفواصل

yزودترyقطعyسببyنیزyوyکندyمیyترyکوتاهyراyخوراکيyکاملyتغذیهyبهyرسیدنyزمانyوyشدهyتغذیهyتحملyبهبودyسببyمواردیyدرyاگرچه

ازاازاد
ازنازنباشد.اباشد. باشد.نباشد.اطمینانناطمینان ازاازنازاازاناآننآن
باشد.اباشد.نباشد.اباشد. آنتآناطمینانتاطمینانت آننآنتآننآناطمینانناطمینانتاطمینانناطمیناننتندوبارهتدوباره اطمینانساطمینانس ازساز پیشسپیش

دوبارهسدوباره دوبارهتدوبارهسدوبارهتدوبارهاطمینانتاطمینانساطمینانتاطمینانتستجاگذاریسجاگذاری پزشکیاپزشکیا
جاگذاریاجاگذاریتااتا ل

گوشیلگوشی بالبا
باشیدلباشید تراشهلتراشه

لولهللوله تراشهبتراشهبکردنلکردن داخلبداخل
کردنبکردن کردنلکردنبکردنلکردنلبلتراشهلتراشهبتراشهلتراشهلبلخارجبخارج ا

داخلاداخلوارداوارد
قخارجاخارج

استقاستلولهقلوله
خارجقخارج لولهالولهقلولهالولهاقانیازقنیاز

خارجاخارجقخارجاخارج ممکنرممکنر
نیازرنیاز استیاستیاستراست استراستیاستراستریرممکنرممکنیممکنرممکنریرممکنیممکن نشد،غنشد،غ ممکنغممکنشنیدهغشنیده ممکنیممکنغممکنیممکنیغینکنیدغنکنید هواسهواس ورودسورود صدایسصدای

واردسوارد لولهسلوله ازساز اییایاگریاگریراسرا اگرساگریاگرساگرسیسمادهیماده
ایساییایسای بشنوید.وبشنوید.و

مادهوماده بشنوید.نبشنوید.نهیچوهیچ بشنوید.وبشنوید.نبشنوید.وبشنوید.ونورانرا ورودشورودش صدایشصدای تاشتا کنیدشکنید
معدهشمعده درشدر لولهشلوله درستیدرستکنیدیکنیدیدرستشدرست درستشدرستیدرستشدرستشیشکنیدشکنیدیکنیدشکنیدشیشجاگذارییجاگذاری کنیدپکنیدپ جاگذارییجاگذاریپجاگذارییجاگذارییپیکنیدیکنیدپکنیدیکنیدیپیجاگذاریپجاگذاریپگوشپگوش
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تغذیهyوریدیyمیyشودyولیyممکنyاستyباyمشکلاتyزیرyهمراهyباشد:

	 yشستشوyساعتyهشتyهرyلولهyوyتعویضyساعتyچهارyهرyشیرyانفوزیونyسرنگy،عفونتyازyپیشگیریyبرایy.عفونتyخطرyافزایش
شود.

	 yسببyوyکندyمیyرسوبyهاyلولهyدرyشیرyهایyچربیyخصوصyبهyوyهاyپروتئینyازyمقداریy،شیرyانفوزیونyپایینyسرعتyدلیلyبه
yسمتyبهyمدتیyسرنگy،شیرyانفوزیونyازyپیشy،مشکلyاینyکاهشyبرایy.شودyمیyدریافتیyشیرyپروتئینyوyچربیyمیزانyکاهش

yچنینyهمy.شوندyانفوزیونy،پمپyباyنخستyشوندyمیyجمعyسرنگyبالایyدرyکهyهاییyچربیyتاyشودyمیyداشتهyنگهyحرکتyبیyبالا
سعیyشودyشیرyاضافیyدرyسرنگyباقیyنماندyوyهرyچهارyساعتyهمهyشیرyموجودyدرyسرنگyخالیyشود.

تغذیه با مکیدن پستان مادر یا سایر روش های تغذیه دهانی:
yنظرyازyپایدارyنوزادyدرyبارداریyهفتهy34yتاy32yبهyنوزادyشدهyاصلاحyسنyرسیدنyباyدهانیyتغذیهyآغازy،منابعyبرخیyتوصیهyبه

footballyyymodifiedycra-yهایyروشyمادرyپستانyازyتغذیهyبرایyنارسyنوزادانyنگهداشتنyمناسبyهایyروشy.استy کفیزیولوژی
yجریانyوyشودyمیyحمایتyمادرyدستyباyنوزادyچانهyهاyروشyاینyدرyکهyهستندy)شودyفارسی(ydleyholdy.danceryhandy.hold

yبیشترyیyمطالعهyبرای(yاستyترyراحتyتنفسyوyبلعیدنy،مکیدنyبینyهماهنگیyکنترلyکهyاستyایyگونهyبهyنوزادyدهانyداخلyبهyشیر
بهyکتابyچالشyهایyتغذیهyباyشیرمادرyبرایyنوزادانyاواخرyنارسیyازyانتشاراتyادارهyسلامتyنوزادانyمراجعهyشود(.

مشکلات مکیدن: 
yعلائمyوyسرفهyدچارyمکیدنyحینyدرyاستyممکنy.استyکشیدنyعقبyسپسyوyمکشy2yتاy۱yًمعمولاyنارسyنوزادyایyتغذیهyریتم

yعلائمyاستyممکنyهمچنینy.باشدyداشتهyکاردیyبرادیyیاyآپنهyتغذیهyحینyدرyیاyوyشودy)choking(yحلقyبهyشیرyپریدنyازyناشی
yگاواژyباyتغذیهyازyگذارyدورهy،ایyغیرتغذیهyمکینyتجربهyباyنارسyنوزادانy.دهدyنشانyراy)gaspingyforybreath(yنفسyآوردنyکم

yطیyمشکلاتyاینyشدهyدیدهyهمچنینy.داشتyخواهندyبیمارستانyدرyتریyکوتاهyاقامتyدورهyکردهyتحملyبهترyراyمکیدنyباyدهانyبه
yآغازyشودyمیyپیشنهادy،مادرyپستانyباyتغذیهyمشکلyکردنyکمترyبرایy.کمتراستyبطریyباyتغذیهyبهyنسبتyمادرyپستانyازyتغذیه

yسرعتyباyراyخودyبلعyوyمکشyبتواندyنوزادyتاyباشدy)letdownyreflex(yمادرyپستانyازyشیرyسریعyخروجyنخستyمرحلهyازyپسyتغذیه
yتحریکاتyکردنyکمy.نمودyاستفادهyترyآهستهyسرعتyباyهایyسربطریyازyتوانyمیyبطریyازyاستفادهyصورتyدرy.کندyهماهنگyشیر

yتاyکندyمیyکمکyاوyبهyداردyقرارyبدنyراستایyدرyسرyکهyحالیyدرyخمیدهyوضعیتyدرyنرمyپارچهyیکyباyنوزادyنمودنyقنداقyوyمحیطی
حملاتyآپنهyکمتریyداشتهyباشد.

y:مشکلات بلع
yمواردyاینyدرy.استyاوyبلعیyاختلالyازyعلامتیy،نیستyبطریyیاyمادرyپستانyباyتغذیهyبهyقادرyاماyگیردyمیyراyپستانکyنوزادyاینکه
yبهyاوyدهانyاطرافyازyشیرyزیادیyمقادیرyیاyنیستyبلعyقادربهyولیyداردyنگاهyخودyدهانyدرyراyشیرyزیادیyمقادیرyنوزادyاستyممکن

yعلائمy،مکررyآسپیراسیونyهایyپنومونیyوyسرفهyیاyyحلقyبهyشیرyپریدنyپیyدرyپیyحملاتyیاyمشکلyبلعیدنyصدایy.ریزدyمیyبیرون
yکنندهyکمکyنوزادyبلعyسرعتyباyآنyسرعتyنمودنyهماهنگyوyتغذیهyسرعتyکردنyکمyنیزyمواردyاینyدرy.استyبلعyاختلالyدیگر

است.yاستفادهyازyگفتاردرمانگرyبرایyارزیابیyوضعیتyبلعyنوزادyبسیارyکمکyکنندهyاست.
y:)Oral Motor Control/Coordination( مشکلات حرکتی دهانی

yراندنyعقبyیاyزبانyغیرعادیyحرکاتy،مکررy)gagging(yزدنyاقy،صداyباyیاyضعیفyمکشyشاملyدهانیyحرکتیyمشکلاتyعلائم

سرعتدسرعتآغازدآغازد بادبا مینمینخوداخودشوداشودارادرا
خودنخود خوداخودنخوداخودشوداشودنشوداشودانابلعنبلع پیشنهادتپیشنهادت

بلعتبلع وتو مینمیتمینمینتنمکشتمکش
بلعنبلعتبلعنبلع مکشسمکشس مکشتمکشسمکشتمکشتستبتواندسبتواند پستاناپستانا

بتواندابتواند پستانلپستانل بالبا تغذیهلتغذیه
نوزادلنوزاد تالتا باشدلباشد

آهسته
ل
آهسته
باشدلباشدبباشدلباشدلبلletdownبletdown(ب(ب مشکلامشکلا

letdownاletdownمشکلقمشکلق مشکلامشکلقمشکلامشکلاقاletdownقletdownکردنقکردن
letdownاletdownقletdownاletdownرreflexرreflexیreflexیreflex(ی( reflexرreflexیreflexرreflexریرمادریمادر برایغبرایغ کمتراستغکمتراست.غ.

مادرغمادر مادریمادرغمادریمادریغیپستانغپستان ازسازس شیرسشیر سریعسسریع خروجسخروج
بطری
س
بطری از
س

از استفاده
س

استفاده
خروجوخروجوخروجسخروجیخروجسخروجسیسخروجیخروجی نسبتننسبتننخستونخست نخستننخستمادرنمادر نخستونخستننخستونخستونومرحلهنمرحله پستانشپستانش ازشاز تغذیهشتغذیه

مرحلهشمرحله ازشاز پسشپس تغذیهشتغذیه
کند.
ش

کند. هماهنگ
ش
هماهنگ شیر
ش

شیر
تغذیهشتغذیهیتغذیهشتغذیهشیشی یپیپ
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yکاهشyباyحتیyخوردنyشیرyحینyخفگیy،مکیدنyبجایyآنyزدنyلیسyیاyپستانyنوکyگرفتنyگازy،عقبyبهyگردنyشدنyکشیدهy،زبان
yآسپیراسیونyپنومونیy،هیپرتونیyیاyهیپوتونیy،نوزادyخودyتوسطyبطریyیاyپستانyازyسرyکردنyدورyوyکشیدنyعقبy،تغذیهyسرعت

yمشکلاتyاینyاصلاحyبرایy.استyمشخصyشدهyاصلاحyسنینyدرyایyدورهyمعایناتyدرyایyتغذیهyهایyمهارتyتکاملyعدمy،مکرر
yاصلاحیyاقداماتyآنهاyنظراتyبهyتوجهyباyوyدهدyانجامyراyشیرخوارyوضعیتyارزیابیyبایدyدیدهyدورهyوyماهرyکاردرمانگرyوyگفتاردرمانگر
yبهyرسیدنyتاyشیرخوارyمناسبyگیریyوزنyبهyتوجهyوyگاواژyمانندyجایگزینyهایyروشyباyyتغذیهyوyشیرyکالریyافزایشy.گیردyصورت

تغذیهyدهانیyمناسب،yازyاهمیتyبسزاییyبرخوردارyاست.
تغذیه با شیرمصنوعی

yازyاستفادهyبهyمجبورyدلایلیyبهyگاهy،بهترyتکاملyوyرشدجسمیyتأمینyبرایyشیرمادرyباyشیرخورانyتغذیهyبهyاکیدyتوصیهyرغمyبه
yنوعyوyکربوهیدراتyمنبعy،کالریyمیزانyاساسyبرyبازارyدرyموجودyمصنوعیyشیرهایy.شویمyمیyشیرخورانyتغذیهyبرایyشیرمصنوعی

yمنبعy،کالریyنظرyازyشیرمادرyباyایرانyبازارyدرyموجودyمصنوعیyشیرهایyانواعyمقایسهy؟؟؟yجدولyدرy.شوندyمیyبندیyتقسیمyپروتئین
کربوهیدارتyوyپروتئینyآمدهyاست.

جدولyشمارهy:yyانواعyشیرyفرمولايyموجودyدرyبازارyایرانyوyمقایسهyباyشیرyمادر

کیلوکالری/اونسنوع شیر
منبع 

کربوهیدرات
منبع پروتئین

شیرمادرلاکتوز2۰شیرمادر

شیرگاولاکتوز2۰شیرمصنوعیyاستاندارد)یاyمعمولی؟(

Pretermyformulaشیرمصنوعیyنوزادانyنارس
24

yپلیمرهایyوyلاکتوز
گلوگز

شیرگاو

yنوزادانyترخیصyازyپسyشیرمصنوعی
yنارس

yPostydischargeyformula
)PDF(

شیرگاولاکتولوز22

سویانشاستهyذرتSOYybasedyformula2۰شیرمصنوعیyتهیهyشدهyازyسویا

شیرگاونشاستهyیyذرتLactoseyfreeyformula2۰شیرمصنوعیyبدونyلاکتوز

Hypoallergenicyformulaشیرمصنوعیyهیپوآلرژن
2۰

yیاyذرتyنشاسته
سوکروز

پروتئینyهیدرولیزهyشده

Nonallergenic formulaشیرمصنوعیyبدونyآلرژی
2۰

yیاyذرتyنشاسته
سوکروز

آمینواسیدها

yوزنyمشکلyباyداشتمyایyماههy8-7yشیرخوارyمنy.نیستyمعلومyتاکیyوyبخوردyشیریyچهyشیرخوارyکدامyاینکهyتکلیفyجدولyاینyبا
yازyراyافyدیyپیyمثلاyکنیمyمعلومyبایدyبالاخرهy.بودyکردهyتجویزyنارسyنوزادانyشیرyبیشترyکالریyتوجیهyباyبرایشyپزشکyکهyنگرفتن
yکمکیyمجموعهyاینyاستyقرارy.بنویسیمyاشyدربارهyچیزیyیکyبایدyراyشایعyمواردyنشودyمعلومyمواردyهمهyاگرyحالاy.بدهدyکیyتاyکی

عملیyباشدyبرایyپزشکانyوyپرستارانyنهyصرفyیکyمجموعهyعلمی
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اناناد نتنت تستس ا لبلبل اقاقا ریریر یغیغ سیسیس ونونو شیشیش یپیپ
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در�نامÄ مرا»^ÄË~¤e d ای ن�Âادا½ در بیمار�fا½

اناناد نتنت تستس ا لبلبل اقاقا ریریر یغیغ سیسیس ونونو شیشیش یپیپ
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yشیرمادرyهایyبانکyاهمیتyyوyمقدمه

yکوتاهyدرyکودکانyسلامتیyبرایyزیادیyبسیارyمنافعyyوyاستyشیرخوارانyتغذیهyبرایyمادهyبهترینyشیرمادرyدادهyنشانyگوناکگونyهایyپژوهش
yراyایمنیyدستگاهyفعالyصورتyبهyبلکهyسازدyمیyبرآوردهyراyخوارyشیرyایyتغذیهyهایyنیازyتنهاyنهyشیرمادرy.داردyyدرازمدتyوyمدتyمیانy،مدت
yمناسبyتغذیهyارائهyدرyy)DonatedyHumanyMilky)DHMyمادرانyاهداییyشیرyوyyشیرمادرyباyتغذیهyهایyارزش.yمیکندyفعالyهاyعفونتyمقابلyدر

yبیشتریyاهمیتyازyنارسyنوزادانyبخصوصyوyبستریyنوزادانyدرyمسئلهyاینy.)2۱وy(استyشدهyشناختهyبخوبیyنوزادانyایمنیyمحافظتyو
yدرyخودشانyشیرمادرyاگرyوyشوندyتغذیهyشیرمادرyباyبایدyنارسyنوزادانyهمهyکهyکندyمیyتوصیهyآمریکاyکودکانyطبyآکادمیy.yاستyبرخوردار
yنوزادانyویژهyمراقبتyبخشyدرyy)3(y.yنمایندyyتغذیهyشدهyپاستوریزهyکهyمادرانyشدهyاهداyشیرyبایدyداشتyکنتراندیکاسیونyیاyوyنبودyدسترس
yهمچنینy.یابدyمیyکاهشyنکروزانyآنتروکولیتyوyدیرسyسپسیسyبخصوصy،عفونتyخطرyوyبخشدyمیyبهبودyراyتغذیهyتحملyشیرمادرyمصرف

)4(y.yمیرسندyتغذیهyحجمyحداکثرyبهyزودترyنوزادانyوyیابدyمیyکاهشyyخوراکیyتحملyعدمyمیزانyy،TPNyدریافتyروزهای
yفوایدy.کندyمیyمعرفیyنوزادyخودyشیرمادرyازyبعدyگزینهyبهترینyبعنوانyراyمادرانyپاستوریزهyشدهyاهداyشیرyyWHOyبهداشتyجهانیyسازمان

yهمهyاینyباy.)۱۱-۵(میدهدyقرارyجهانyدرyکودکانyمیرyوyمرگyyکاهشyهدفyجهتyدرyوyآلyایدهyتغذیهyآنراyشیرمادرyاییyتغذیهyوyایمونولوژیک
yدرyتاخیرyیاyوy،مادرyمرگy:yجملهyازy،نمایدyمیyمحرومyy)Mother’syOwnyMilky)MOMخودشانyشیرمادرyراازyنوزادانyکهyداردyوجودyزیادیyعلل

)۱2-۱4y(.yنمایدyمیyمرگyوyبهداشتیyفقرy،yبیماریyمستعدyبیشترyراyانهاyشیرمادرyبهyدسترسیyعدمyاینyy.شیرمادرyشدنyبرقرار

y،نداردyوجودyMOMyنوزادyشیرمادرخودyبهyیابیyدستyامکانyکهyشرایطیyدرyپذیرyآسیبyنوزادانyبرایy)DHM(yمادرانyاهدائیyشیرyکردنyفراهم
yجامعهyدرyوy)۱4-۱۶۱2وy(.میگرددyجامعهyدرyشیرمادرyهایyارزشyموردyدرyآگاهیyافزایشyباعثyبلکهyاستyنوزادانyجانyنجاتبخشyتنهاyنه
yکودکانyمرگy%۱۱yعاملyشیرمادرyمصرفyعدمyyکهyچراyاستyمهمyجامعهyدرyشیرمادرyمصرفyافزایشyاینy.yمیابدyافزایشyشیرمادرyبهyاقبال
yدرyمهمیyتاثیرy،نوزادانyویژهyمراقبتyهایyبخشyکنارyyدرyشیرمادرانyهایyبانکyوجودy.)۱7-۱۹(استyجهانyدرyکودکyمرگy8۰۰.۰۰۰yو

yکنارyدرyدقیقاyشیرyهایyبانکyتاسیسyجهتyمناسبyمحلyبنابراینy.داردyکمyوزنyباyنوزادانyدرyخصوصyشیرمادربهyباyانحصاریyتغذیهyافزایش
.yباشدyمیy)NeonatalyIntensiveyCareyUnity:NICUy(yنوزادانyویژهyمراقبتyهایyبخشyداخلyحتیyیاyهاyبخش

yملاحظهyقابلyبصورتyاستyداشتهyوجودyشیرyبانکyآنyدرyهائیکهyNICUyازyشدهyمرخصyنوزادانyدرyشیرمادرyباyانحصاریyتغذیهyمطالعهyیکyدر
yازyبعدyسالy2yدیگرyمطالعهyیکyدر.)y2۰y(yy)%۱۶(yاندyشدهyمرخصyشیرyبانکyبدونyyNICUyازyکهyاستyنوزادانیyازyبیشترyy)y%2۹.۶y(ایی
yبستریyمدتyدرyشیرمادرانyقطعyوyبودyشدهyyبرابرyy۶y(y)MOMخودشانyشیرمادرyکنندهyدریافتyنوزادانyyNICUدرyشیرyبانکyاندازیyراه

.)۱4(yبودyیافتهyکاهشyبانکyاندازیyراهyازyقبلyدورهyباyمقایسهyدرy%4۹yNICUyدرyفرزندشان
yکاهشyy،عصبیyتکاملyبهبودyباعثyامرyاین،yمادرانyاهدائیyهایyشیرyباyتغذیهyبدنبالyمادرانyدرyدهیyشیرyدرyموفقیتyمیزانyافزایشyبرyعلاوه

.)۱۱-8yمیگردد)۶وyهاyهزینهyکاهشyوyبیمارستانyدرyاقامتyمدتyطولyکاهشyy،yخوراکیyتحملy،yنکروزانyآنتروکولیتy،yسپسیسyریسک

yمهمyyبخشyyایمنیyوyایyتغذیهyخواصyبدلیلyاستyشدهyپاستوریزyشیرyهایyبانکyدرyکهyyدیگرyمادرانyاهداییyشیرy،yازyاستفادهyبنابراینyy
yمانندyمعمولyهایyباکتریyبردنyبینyازyسببyپاستوریزاسیونyy.باشدyشیرخوارانyبرایyشیرمصنوعیyبهyنسبتyجایگزینyبهترینyتواندyمیyآن

y)2۱22وy23و(yyمیگرددyyE.ycoli.yS.yepidermidis.yE.ycloacae.yB.ycereusyoryS.yaureusyyyyyجملهyازyyمنفیyگرمyyوyمثبتyگرمyهایyباکتریyyانواع

کناردکنارد مهمیامهمیادرددر
دقیقاندقیقاندقیقاادقیقا دقیقاادقیقاندقیقاادقیقااناشیرنشیر شیرتشیرت شیرنشیرتشیرنشیرنتنهایتهای هایسهایس هایتهایسهایتهایتستبانکسبانک مراقبتلمراقبتلتاسیساتاسیسویژهاویژها هایلهای

تاسیسلتاسیس جهتلجهت
باشد
ل

باشد می
ل

می )
ل

)Neonatal
ل

Neonatal
مناسببمناسبب
Neonatal
ب
Neonatal

مناسبلمناسببمناسبلمناسبلبل
Neonatal

ل
Neonatal
ب
Neonatal

ل
Neonatal
بخشابخشا کناراکنار

کنارyyکنارقکنارyyکنارyyقyyکنارقکنارقمناسبامناسب
بنابراینربنابراینرکناراکنارقکناراکناراقامحلقمحل
Intensive
ر

Intensive Care
ر

Care
بنابراینیبنابراینی دارد.یدارد.
Care
ی
Care

بنابراینربنابراینیبنابراینربنابراینریر
Care

ر
Care
ی
Care

ر
Care
شیرمادرانغشیرمادرانغ هایغهای

دارد.غدارد. دارد.یدارد.غدارد.یدارد.یغیکمغکم وزنسوزنس باسبا نوزادانسنوزادان درسدر
NICU
س

NICU (
س

( نوزادان
س

نوزادان ویژه
س

ویژه
خصوصیخصوصی

ویژه
ی

ویژه مراقبت
ی

مراقبت
خصوصسخصوصیخصوصسخصوصسیس

ویژه
س

ویژه
ی

ویژه
س

ویژه
خصوصوخصوصو شیرمادربهوشیرمادربه

مراقبت
و

مراقبت های
و

های
درشدرششیرمادربهوشیرمادربهنشیرمادربهوشیرمادربهونوشیرمادربهنشیرمادربهنجهاننجهانن کودکشکودک مرگشمرگ 8ش8

باشبا انحصاریشانحصاری تغذیهشتغذیه
بخش
ش

بخش داخل
ش

داخل حتی
ش

حتی
تغذیهیتغذیهی
یا
ی
یا ها
ی

ها
تغذیهشتغذیهیتغذیهشتغذیهشیش

حتی
ش

حتی
ی

حتی
ش

حتی
افزایشپافزایشپ
ها
پ
ها بخش
پ
بخش

یپی
ها
ی

ها
پ
ها
ی

ها



در�نامÄ مرا»^ÄË~¤e d ای ن�Âادا½ در بیمار�fا½

yهاییyویروسyyانتقالyاحتمالyyرفتنyبینyازyyسببyyپاستوریزاسیونy.)y23(yمیروندyبینyازyنیزyyyC.yburnetiiوyyM.ytuberculosis
yشیرمادرانyدرyاستyممکنyهاyویروسyازyبعضیyمیگرددy)y2۶y(yHTLV۱yو)2۵و2۶(yسیتومگالوویروسyy،yy)2۵وy24(yyHIVy:yمانند
yherpesyvirusesyyparvovirus.yhepatitisyA.Byandyyyهایyویروسyyسایرy(yاستyنادرyبسیارyشیرمادرyطریقyازyانتقالyولیyشوندyیافت

yyویروس.)y23y(yمیروندyبینyازyپاستوریزاسیونyباyوyحساسندyحراراتyمقابلyدرyنیزyهاyویروسyاین.yyاندyجملهyاینyازy)yy.C.yrubella
yازyپسHBsAgyoryHBV-DNAyکشفyاحتمالyولیyیابدyمیyکاهشyشیرمادرانyدرyHolderyروشyباyپاستویزاسیونyبدنبالyyByهپاتیت
yتاکیدیyامرyاینy(yداردyوجودy)مثبتyyHBSyAgy(yاندyداشتهyویروسyبهyقبلیyyابتلاyایکهyyشیرمادرانyدرyyپاستوریزاسیونyفرایندyطی
y)y.)y2۶()yyگرددyمرتفعyخطرyاینyتاyنباشندyکنندگانyاهداyجزوyمثبتyyHBSyAgyمادرانyتاyکنندهyاهداyمادرانyاسکرینیگyبرyyاست
yمیروندyبینyازyyholderyروشyبهyپاستوریزاسیونyباyنیزyyyMarburgyyyyوy)Ebolay(ابولاyyهایyویروسyوy)yHumanypapillomaviruses27
yاستفادهyموردyyشیرمادرانyهایyبانکyتمامیyشیردرyاهداyنمودنyامنyyاهداyبرایyyروشyترینyرایجyبعنوانyپاستوریزاسیونyلذاy.)y28(
yHumany2۰۰۰yسالyدرyوyyUnitedyKingdomyAssociationyforyMilkyBankingy)UKAMB(yguidelinesy۱۹۹۹yسالyدرy.yمیگیردyقرار

yراyسانتیگرادyدرجهyyحداکثرy۶3yتاy۵7yدمایyدرyپاستوریزاسیونMilkyBankyAssociationyofyNorthyAmericay)HMBANA(yguidelines
برایy3۰yدقیقهyyتوصیهyمیyکنند2۹y(yو3۰(.

y۱۹8۰yسالyدرyمشترکیyبیانهyدرyy)UNICEF(yمتحدyمللyسازمانyکودکانyازyحمایتyوصندوق)yyWHOy(بهداشتyجهانیyسازمانyy
yوامنyاستyدیگرyانسانyشیرyجایگزینyبهترینyنداردyنوزادوجودyبیولوژیکyمادرyطریقyازyدهیyشیرyامکانyدلیلیyاگربهرyنمودندyاعلام

yدرyبایستyمیyشیرمادرانyهایyبانکyاندyکردهyتاکیدyوyyاستyگردیدهyآمادهyشیرمادرانyهایyبانکyدرyکهyاستyشیریyآنyترین
.)3۱(yگیرندyقرارyدسترس

yایرانyوyجهانyدرyشیرمادرانyهایyبانکyتاریخچه
yازyقبلy)WetyNursesy(yهاyدایهy.yاستyداشتهyوجودyبشریyجوامعyدرyدیگرyدهyشیرyمادرyتوسطyتوسطyخوارyشیرyیکyتغذیهyبازyدیرyازy
yبهyمربوطyمنابعyدرyراyهاyدایهyگیریyبکارyyبهyمربوطyقوانین.yمیکردندyتغذیهyراyyدیگرyهایyخانوادهyyشیرخوارانyمستقیماyحاضرyقرن
yقابلyکاهشyهاyدایهyتوسطyدهیyشیرyمیلادیyپانزدهمyقرنyدرyسیفلیسyگسترشyبا.yاندyکردهyپیداyمسیحyمیلادyازyقبلyسالy۱8۰۰
yگسترشyشیرمادرانyهایyبانکyبتدریجyوyشدyساختهy۱۹۰۹yسالyدرyاتریشyوینyشهرyدرyشیرمادرانyبانکyاولینy.yکردyپیداyتوجه
yقرارyاشعاعyتحتyشیرمادرانyهایyبانکyآنهاyتبلیغاتyوyخشکyشیرyتولیدyبهyمربوطyکارخانجاتyگسترشyباy۱۹7۰yدههyدرy.yیافت
yدر.yشدyشیرyاهداyموردyدرyهاییyنگرانیyباعثyترشحاتyطریقyازyHIVyجملهyازyهاyویروسyانتقالyازyنگرانیyyyآنyازyبعدy.yگرفتند

yشدyباعثyشیرمادرyyدرyوyشیرخوارانyتکاملyوyایمنیyبرسیستمyشیرمادرyتاثیراتyموردyدرyشدهyانجامyاکتشافاتyباyبیستمyقرنyابتدای
y،شیرمادرyکنندگانyاهداyاسکرینینگyهایyروشyارائهyباyوyگرددyمطرحyخوارانyشیرyبرایyتغذیهyنوعyبهترینyبعنوانyمجدداyشیرمادر

yگرفتندyقرارyتوجهyموردyمجدداyشیرمادرانyهایyبانک
yوظایفyتوانندyمیyyآنهاy.yمیکنندyایفاyنقشyهاyکشورyبسیاریyشیرخوارانyمیرyوyمرگyکاهشyجهتyدرyامروزهyشیرمادرانyهایyبانکy
yمانندyهائیyکشورyسلامتyنظامyازyجزئیyشیرمادرانyهایyبانکyبگیرند.امروزهyشیرمادربعهدهyyمصرفyگسترشyزمینهyدرyراyمتعددی
yاینy2۰۱۱yسالyدرy.داردyفعالyشیرyبانکy2۱۰yتنهایyبهyبرزیلyکشورy.yباشندyمیyyاسکاندیناویyمنطقهyکشورهایy،yآلمانy،yبرزیل

ازدازد قبلدقبل
بهدبه WetاWet(ا(امربوطدمربوط

WetنWetنمربوطامربوط NursesنNursesانامنابعنمنابعWetاWetنWetاWet

مربوطامربوطنمربوطامربوط منابعتمنابعNursesتNursesت منابعنمنابعتمنابعنمنابعNursesنNursesتNursesنNursesنتندرتدر راسراس هاسها تستدایهسدایه دایهادایه.ا.ا داشتهلداشتهلگیریاگیری وجودلوجود
گیریلگیری بکارyyبکارلبکارyyبکارyyلyyبکارلبکار بهببهببهلبه بهلبهببهلبهلبلمربوطبمربوط وجوداوجودا بشریابشری

بشریقبشریقمربوطامربوط
بشریابشریقبشریابشریاقا.قوانینق.قوانین

مربوطامربوطقمربوطامربوط .قوانینر.قوانینر دیگرغدیگرغمیکردندرمیکردندیمیکردندرمیکردندریرمیکردندیمیکردندیمیکردندرمیکردند دهغده
میکردندغمیکردند میکردندیمیکردندغمیکردندیمیکردندیغیتغذیهغتغذیه دیگرسدیگرس هایسهای خانوادهسخانواده
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س

کرده
شیرخوارانوشیرخواراننشیرخوارانوشیرخوارانونوشیرخواراننشیرخوارانشیرنشیرنشیرخوارانوشیرخوارانوخانوادهسخانوادهیخانوادهسخانوادهسیسخانوادهyyخانوادهیخانوادهyyخانوادهyyیyyخانوادهیخانوادهی یکشیکش تغذیهشتغذیه بازشباز دیرشدیر
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yشیرهایyاینyازyشیرخوارy۱7۰۰۰۰yوyبودندyشیرyکنندهyاهداyمادرy۱۶۶۰۰۰yنمودندyپاستوریزهyراyشیرمادرانyلیترy۱۶۵۰۰۰yهاyبانک
yهایyبانکyازyاستفادهyباyکشورyاینyy.yبودندyنمودهyدریافتyدهیyشیرyمشاورهyنفرyمیلیونy2yهمچنین.yبودندyنمودهyاستفادهyاهدایی

yوyفعالyشیرمادرyبانکy2۱۰yyاروپاyدرy.استyدادهyکاهشyدرصدy7۰yمیزانyبهy۱۹۹۰yسالyازyراyخودyخوارانyشیرyمیرyوyمرگ،yشیرمادر
y.داردyوجودyاندازیyراهyحالyدرyشیرyبانکy۱7

yشیرمادرانyهایyبانکyگسترشyبرایyگذاریyهدفyyبرyمبنیyپزشکیyآموزشyوyدرمانyوyبهداشتyوزارتyهایyسیاستy۱3۹7yسالyدر
yدپارتمانyهمتyبهy"ایرانyاسلامیyجمهوریyشیرمادرانyبانکyاولینyyوyشدyابلاغyکشورyهایyدانشگاهyکلیهyبهyکشورyهایyبیمارستانyدر
yویلyدکترyحضورyباyافتتاحyمراسمy.yشدyاندازیyراهyتبریزyالزهراyبیمارستانyدرy۹۵yسالyماهyتیرyدرyتبریزyپزشکیyعلومyدانشگاهyنوزادان
yyو)yایرانyشیرمادرyباyتغذیهyترویجyانجمنyمحترمyyومسئولینyyایرانyدرy)yیونیسفy(yمتحدyمللyکودکانyصندوقyمحترمyرئیسyyپارکس

y.yگرفتyصورتyتبریزyپزشکیyعلومyدانشگاهyوyاییyمنطقهyمسئولینyازyتعدادی
yزیادیyهایyدرخواستyکشورyمختلفyنقاطyNICUyهایyازبخشyبتدریجyتبریزyالزهراyبیمارستانyدرyyشیرمادرماyبانکyاندازیyراهyازyبعد
yبانکyاندازیyراهyبعدyوyقبلyزمانیyدورهyعلمیyتحقیقyانجامyباyهمچنینy.yداشتندyشیرمادرانyبانکyازyپاستوریزهyyشیرمادرyگرفتنyبرای
yدورهyدرyROPyوyyOnsetySepsisyyLateyyابتلاyمیزانyکهyدادyنشانyyشواهدعلمیy.yگرفتyقرارyارزیابیyموردyyبیمارستانyاینyyدرyشیرمادر
yترخیصyهمچنینyyبودyیافتهyکاهشyyحدودیyنیزتاyنوزادانyمیرyوyمرگy.yیافتyکاهشyداریyمعنیyبصورتyبانکyاندازیyراهyازyبعد
نوزادانyنارسyازyبخشyنیزyزودترصورتyگرفتهyyبودy.باyمشاهدهyاینyنتایجyبودyکهyوزارتyبهداشتyتصمیمyبهyحمایتyدرyجهتyراه

.yگرفتyکشورyشیرمادرyهایyبانکyyشبکهyاندازی
yکاندیدyyکشورyمختلفyنقاطyازy3yسطحyبیمارستانیyمراکزyمتبوعyوزارتyنوزادانyسلامتyادارهyتوسطyشدهyانجامyریزیyبرنامهyبا

yبهyلازمy.شوندyمیyفعالyشیرمادرانyبانکyدارایyکشورyسطحyدانشگاههایyازyمختلفyمراکزyبتدریجyوyگردیدندyشیرمادرyبانکyاحداث
yInfantyبتواندyکشورyشیرمادرyهایyبانکyشبکهyگسترشyباyاستyامیدوارyایرانyپزشکیyآموزشyدرمانyوyبهداشتyوزارتyاستyیاداوری
yآموزشyوyدرمانyبهداشتyوزارتyنوزادانyسلامتyادارهyحمایتyباyترتیبyاینyبهy.yدهدyکاهشyتوجهیyقابلyبطورyراyکشورyyMortality

پزشکیyتعدادyدانشگاهyهایyدارایyبانکyشیرمادرyدرyحالyافزایشyyوyشبکهyبانکyهایyشیرمادرانyکشورyبزودیyراهyاندازیyخواهدyشد.

yy
:yyشیرمادرانyبانکyتعریف

yyاهداyفرایندyطی،yپاستوریزهyyبصورتyمادرانyاهدائیyشیرyتامینyهدفyباyکهyاستyمالیyرسانیyسودyبدونyموسسهyیکyشیرمادرyبانکy
شیر،yانجامyفرایندyغربالگری،yذخیرهyکردنyوyتوزیعyشیرyاهداییyبرyاساسyگایدلاینyهایyمعتبرyفعالیتyمیyکند.

yمیپردازدyyمادرانyاهدائیyهایyشیرyصحیحyyسازیyذخیرهyوyسازیyآمادهy،yآوریyگردyبهyکهyاستyمحلیyشیرمادرyبانکyyواقعyدرy
.yسازدyمیyامنyوyآمادهy)yکنندهyاهداyمادرانy(فرزندانyازyغیرyخوارانیyشیرyبهyارائهyجهتyراyاهدائیyyوشیر

yازyدلیلyهرyبهyکهyyاستyyبیماریyیاyyنارسyنوزادانyاستفادهyyجهتyشیرمادرyسازیyآمادهyوyشیرمادرتهیهyyهایyبانکyایجادyازyهدفy
yاغلبyجراحیyمداخلاتyنیازمندyنوزادانyوyقلوyچندyنوزادانy،yپرخطرyهایyبارداریyحاصلyنارسyنوزادانy.محرومندyبهاyگرانyنعمتyاین
yبرایyشیرyکردنyفراهمyوامکانyباشدyمیyبیماریyیاyوyطبیyمشکلاتyدچارyخودyمادرyاغلبyکهyاینyبعلتy(تولدyyبعدyاولyهایyروزyدر
yامکانyاینyشدهyپاستوریزهyاهداییyشیرمادرyداشتنyوyمیگردندyمحرومyشیرمادرyازyکهyهستندyگروهیyبیشترینy)yنداردyراyخودyفرزند

شد.اشد.نشد.اشد.اناخواهدنخواهدنشد.اشد.اد خواهدتخواهدت خواهدنخواهدتخواهدنخواهدنتناندازیتاندازی تستس کشورلکشورلبزودیابزودیا لبلبشیرمادرانلشیرمادران شیرمادرانقشیرمادرانقشیرمادراناشیرمادرانا شیرمادراناشیرمادرانقشیرمادراناشیرمادراناقاهایقهای ریریر شبکهغشبکهغ یغیافزایشغافزایشyyغyyوغو سیسیس ونوداراینداراینو هایشهایش دانشگاهشدانشگاه شیشیتعدادشتعداد یپیپ
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yبدوشدyشیرyنوزادشyبرایyبتواندyتاyشودyدادهyنوزادyمادرyبهyفرصتyتاyگردندyتغذیهyyشیرمادرyباyyزودترyچهyهرyنوزادانyاینyتاyمیدهدyرا
y.

yشیرمصنوعیyبهyنسبتyجایگزینyبهترینyتواندyمیyآنyمهمyمحافظتیyوyایمنیyوyایyتغذیهyخواصyبدلیلyدیگرyyمادرانyاهداییyشیرy
برایyشیرخوارyباشد،yyکهyاینyمهمyبایستیyتوسطyyاهداyشیرyبهyبانکyشیرانجامyپذیرد.

yوyآموزشyامرyدرyبلکهyداردyبعهدهyبهyyراyشیرمادرانyسازیyذخیرهyوyپاستوریزاسیونy،yدریافتyواحدyنقشyتنهاyنهyشیرمادرانyبانکyy
ارائهyمشاورهyشیرyدهیyنیزyفعالیتyمیyنماید.

yyاست.برایyممنوعyثانویyاطلاعyتاyمادرانyشدهyپاستوریزهyهایyشیرyوفروشyاستyبودهyانتفاعیyغیرyشیرمادرyبانکyهایyفعالیتyکلیه
yتشویقyهایyروشyازyyتوانyمیyولیyاستyممنوعyyکنندگانyاهداyبهyنقدyوجهyیاyالزحمهyحقyپرداختyشیرمادرyکنندگانyاهداyتشویق
yجانyنجاتyذکرy،yمجامعyدرyبردنyنامy(y،yاساتیدyتوسطyyنوبتyبدونyوyیکسالگیyتاyکنندهyاهداyفرزندyرایگانyویزیتy:yمانندyyمعنوی

نوزادانy،yتقدیرyنامهyو...y(yوyیاyاهداyجوایزy)yازyجملهyخریدyپوشکy،yلباسyو...برایyفرزندyاشانy)yبهرهyبرد.

:yشیرمادرانyبانکyاندازیyراهyدرyاصلیyاهداف

yyنوزادانyویژهyمراقبتyبخشyyدرyکهyنوزادانیyیyهمهyوyپایینyوزنyباyنوزادانyوyترمyپره(yپرخطرyنوزادانyشیرمادرجهتyتامین y•
ازyشیرمادرyمحرومند(

yشیرمادرyباyتغذیهyازyحمایتyوyترویج y•
افزایشyآگاهیyدرyخصوصyاهمیتyتغذیهyباyشیرمادر y•

آموزشyنحوهyتهیهyشیرyاهداییyدرyزمانیyکهyشیرمادرyوجودyندارد y•
کمکyبهyنوزادانyنیازمندyشیرمادرyوyخانوادهyهایyآنها y•

کاهشyبارyمالیyخانوادهyوyسیستمyدرمانی y•
ارتقاءyمهارتyوyعلمyتضمینyکیفیتyوyایمنیyشیرمادرyاهدایی y•

yمادرانyشدهyپاستوریزهyyشیرهایyوyشیرمادرyبانکyکردyادارهyخصوصyدرyآگاهیyافزایش y•
yآنyفوایدyوyشیرمادرyخصوصyدرyبیشترyمطالعاتyانجامyبهyتشویق y•

y:yکندyمیyکارyچگونهyشیرمادرانyبانک
yهمکارانyبهyاعلامyوyاندرکارانyدستyکلیهyباyyهماهنگیyyانجامyyبرایyبیمارستانyمدیریتyباyهماهنگیyخلاصهyبصورت y.۱

yشیرyاهداyyتبلیغyجهتyدرyزایمانyوyزنانyبخشyکارکنانy،yدستیارانy،زنانyمتخصص
yyشیرyاهداyبرایyyمنزلyدرyدهyشیرyمادرانyهمچنینyوyمامائیyبخشyدهyشیرyمادرانyتشویقyبرایyتبلیغ y.2

yشیرyکنندهyاهداyyبرایyyمادرانyسلامتیyبهyمربوطyاطلاعاتyفرمyتکمیلyوyنامyثبت y.3
.yداستyنخواهدyگیریyپسyبازyامکانyاهداyازyپسyشدهyاهداyشیرyکهyاینyتوضیحyوyشیرyاهداyبرایyنامهyرضایتyاخذ y.4

yHBsyAgy.HcvyAntibodyy.yHIVyyy.HTLV۱.2y(بانکyهزینهyباyکنندهyاهداyبرایyسلامتیyتائیدyبهyمربوطyازمایشاتyارسال y.۵

اناناد نتنت تستس ا لبلبل اقاقا ریریر آنهاغآنهاغ یغیهایغهای درمانیسدرمانیس سیستمسسیستم
ایمنی
س

ایمنی کیفیت
س

کیفیت تضمین
س

تضمین
سیستمیسیستمی ویو سیستمسسیستمیسیستمسسیستمسیسخانوادهیخانواده خانوادهوخانوادهو

علم
و

علم
ونومالینمالینوزادانننوزادانن بهشبهش کمکشکمک

کاهششکاهش
مهارت
ش

مهارت ارتقاء
ش

ارتقاء
شیش•ی•ی یپیپ
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)yVDRL

تائیدyاهداyکنندهyبرایyاهداyتوسطyپزشکyمتخصصyبانک y.۶
انجامyشیرyدوشیyتوسطyاهداyکنندهyهاyدرyبیمارستانyدرyمحلyبخشyمامائیyویاyدرyمحلyبانک y.7

y(yمنزلyبهyyهاyکنندهyاهداyبرایyبرقیyدوشyشیرyامکانyصورتyدرyوyشیرمادرyاوریyجمعyهایyبطریyحاویyهایyپکyارسال y.8
)yشهرyسطحyهایyکنندهyاهدا

yهفتهyدرyتشکرyوyتقدیرyوy)yکنندهyاهداyفرزندyبرایyپوشکy(yاهدائیyشیرyلیترyهرyازایyبهyکنندگانyاهداyبهyهدیاyارائه y.۹
yکنندگانyاهداyازyشیرمادر

yروزyهرyyبانکyمحلyبهyشیرyحملyدستیyیخچالyوyبیمارستانyخودروyتوسطyشیرمادرانyاوریyجمع y.۱۰
yورودیyهایyشیرyمخصوصyشیرyیخچالyبهyاهدائیyهایyشیرyانتقال y.۱۱

yyنوعyهرyازyکلنیyy۱۰۰۰۰۰yازyبیشyدرایyهایyشیرyy(yورودیyشیرمادرانyسلامتیyتائیدyبرایyباکتریولوژیyآزمایشyانجام y.۱2
yنیزyشدهyپاستوریزهyهایyشیرy)yشوندyریختهyدورyبایدyآرئوسyاستافyیاyوyانتروباکریاسهyازy۱۰۰۰۰yازyبیشyیاyوyلیترyمیلیyدرyباکتری
yشکیyکهyزمانyهرyیاyوyکردنyپاستوریزهyفرایندyانتهایyدرyروزyهر(yبگیرندyقرارyباکتریولوژیکyارزیابیyموردyروزانهyبصورتyبایستyمی

.)yباشدyکردنyپاستوریزهyپروسهyدر
yیخچالyدرyدادنyقرارyوyامرyاینyمخصوصyبزرگyظرفyدرyاهدائیyشیرمادرانyنمونهy4y3تاyکردنyمخلوطyوyکردنyصافy y.۱3

yکنندهyپاستوریزهyدستگاهyدرyورودyجهتyپاستوریزاسیونyمخصوصyهایyبطریyبهyهاyشیرyریختن y.۱4
y4yحدودyتاyناگهانیyکردنyسرyسپسyوyسانتیگرادy۶2.۵yدرجهyتاyشیرyکردنyگرمy(yHolderyروشyبهyپاستوریزاسیونyانجام y.۱۵

y)yکنندهyپاستوریزهyاتوماتیکyفولyدستگاهyتوسطyسانتیگرادyجهyدر
yاستفادهy)Freeze-thawingy(کردنyفریز-ذوبyروشyازyتوانyمیyردyنداyکنندهyپاستوریزهyدستگاهyبیمارستانیyکهyمواردیyدر y.a

کرد.
yباyپاستوریزاسیونyحالyدرyهایyبطریyحرارتyدرجهyرندومyچکyباyپاستوریزاسیونyyضمنyهاyحرارتyفرایندyمانیتورینگ y.۱۶

پروبyمخصوصyقرارyدادهyشدهyدرyبطریyهایyشیرyدرyدستگاه
yشیرمادرانyسلامتیyتائیدyجهتyشدهyپاستوریزهyهایyشیرyبرyرندومyباکتریولوژیyبررسیyانجام y.۱7

yرویyبرyتغذیهyطلاعاتyبرچسبyزدنyوyشیرمادرyلاکتوزy،yچربیy،yپروتئینyسطحyتعیینyجهتyلاکتواسکنyباyبررسیyانجام y.۱8
)yباشندyداشتهyبرچسبyبایدyمصرفyبرایyآمادهyهایyشیرy(پاستوریزهyشیرyهایyبطری

yکامپیوترyدرyهاyشیرyترکیبyوyمقدارyبهyمربوطyyاطلاعاتyثبت y.۱۹
ذخیرهyسازیyشیرyهایyپاستوریزهyشدهyدریخچالyمخصوصyذخیرهyسازی y.2۰
yنوزادنyوyyNICUyهایyبخشyبهyمصرفyبرایyشدهyذخیرهyهایyشیرyارسال y.2۱

yآوریyجمعy:yروندyبرyوyباشدyفعالyوyبرقرارyمداومyبصورتyبایدyyمیگرددyاعمالyپرسنلyکلیهyتوسطyکهyکیفیتyکنترلyفرایند y.22
،تستyکردنy،آمادهyسازیy،ذخیرهyسازیyوyانتقالyشیرمادرyنظارتyدائمیyداشتهyباشد.
:yاستyزیرyشرخyبهyشیرمادرانyبانکyدرyشیرyسازیyامادهyوyاوریyگردyفرایندyخلاصه

y

بانبانباابااد باابانباابااناپاستوریزاسیوننپاستوریزاسیون تستسپاستوریزاسیوننپاستوریزاسیونتپاستوریزاسیوننپاستوریزاسیوننتنپاستوریزاسیونتپاستوریزاسیونت حالاحالا هایلهایل لبلببطریلبطری حرارتقحرارتقحرارتاحرارتا حرارتاحرارتقحرارتاحرارتاقادرجهقدرجه ریریر چکغچکغ یغیباغبا دستگاهسدستگاهس درسدر شیرسشیر هایسهای
پاستوریزه
س

پاستوریزه های
س

های شیر
س

شیر
بطریوبطریوهایسهاییهایسهایسیسهاییهایی درودر

باکتریولوژی
و

باکتریولوژی
حرارتنحرارتن
درودرندرودرونودرندر فرایندشفرایندش مانیتورینگشمانیتورینگ

دادهشداده قرارشقرار مخصوصشمخصوص
باکتریولوژی

ش
باکتریولوژی انجام

ش
انجام
مخصوصپمخصوصپمخصوصشمخصوصیمخصوصشمخصوصشیشمخصوصیمخصوصی پروبپپروب

۱
پ

۱
مخصوصیمخصوصپمخصوصیمخصوصیپی
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yعوارضy.استyشدهyتبدیلyنوزادانyسلامتyاندرکارانyدستyوyنوزادانyطبyبرایyبزرگyچالشیyبهyامروزهyنارسyنوزادانyتغذیهy:خلاصه 
yسناریویyنوزادانyاینyدرyمتعددyرودهyهایyپرفوراسیونyوyنکروزانyانتروکولیتyجملهyازyنوزادانyبهyتغذیهyدرستyارئهyعدمyازyناشیyمتعدد
yتغذیهyاصولyدرستyکاربردyعدمyعلتyبهyپنهانyوyآشکارyهایyتغذیهyسوءy.استyنوزادانyویژهyمراقبتyوyتخصصیyهایyبخشyدرyتکراری
yنارسyنوزادانyمادرانyاغلبyوyاستyکلیدیyبسیارyنوزادyتغذیهyبرایyاولyهایyروزy.هاستyبخشyاینyرایجyمسائلyدیگرyازyوریدیyکامل
yآنهاy.باشندyنداشتهyخودyشیرyباyراyخودyنوزادانyتغذیهyامکانyروزهاyتاyاستyممکنyمتعددyمشکلاتyوyبحرانیyشرایطyلحاظyبهyپرخطرyو
yنکروزانyانتروکولیتyجملهyازyمتعددیyعوارضyبروزyباyراyنوزادانy،شیرمصنوعیyمصرفyمتأسفانهy.دارندyشیرyبرقراریyبرایyزمانyبهyنیاز
yبرایyهاyبخشyازyبسیاریyدرy.استyآنyازyناشیyمنفیyپیامدهایyسایرyوyنوزادانyترyطولانیyبستریyبهyمنجرyخودyکهyکندyمیyمواجه
yکهyاستyحالیyدرyاینy.گرددyمیyانجامyوریدیyدرمانیyمایعyوyگیریyرگyایyتغذیهyحمایتyبرایyپذیرشyبدوyدرyنارسyنوزادانyازyبسیاری
yوجودyباyحتیyراyگرمy۱۵۰۰yبالایyتولدyوزنyباyبیمارyنوزادانy،کمترyدستکاریyرویکردyباyپیشرفتهyکشورهایyازyبسیاریyدرyحاضرyحالyدر
yنوزادانy.گرددyپرهیزyجاyبیyوریدیyتزریقاتyوyموردyبیyهایyگیریyرگyازyتاyنمایندyمیyادارهyاهداییyشیرمادرyباyتغذیهyباyتنفسیyمشکلات
yتاyگردندyمیyتغذیهyتولدyاولyساعتyازyاهداییyشیرمادرyازyمتنابعیyمقادیرyباyنیزyوریدیyکاملyتغذیهyنیازمندyگرمy۱۵۰۰yازyکمترyوزنyبا

y.برسدyکاملyتغذیهyبهyنوزادyترyسریعyچهyهر
yسلامتyتحقیقاتyمرکزyوyتبریزyپزشکیyعلومyدانشگاهyنوزادانyدرگروهy۱3۹۵yسالyتیرماهyازyکشورyدرyنوزادانyشیرمادرyفعالyبانکyاولین
yدرمانy،بهداشتyوزارتyمدارسyوyخانوادهy،جمعیتyسلامتyدفترyنوزادانyسلامتyادارهyحمایتyباyتبریزyپزشکیyعلومyدانشگاهyکودکان
yوyبگذاردyنمایشyبهyشیرمادرyازyراyخودyعملیyحمایتyراهyبدینyتاyگردیدyاندازیyراهyتبریزy)الزهرا)سyبیمارستانyدرyپزشکیyآموزشyو
yبرنامهyوyدیگرyهایyدانشگاهyدرyشیرyهایyبانکyاندازیyراهyدربارهyگمانمyبگذارد.)بهyبجاyخودyازyبومyمرزوyاینyفرزندانyبرایyپایدارyخدمتی

هایyتوسعهyایyدیگرyهمyیکyپاراگرافyبنویسیم(
yگردyفرایندyارائهyبهyآنyضمنyدرyوyاستyنوزادyوyمادرyبخشyدارایyبیمارستانیyهایyبخشyدرyشیرمادرyبانکyاحداثyبرایyراهنماییyاین
آوری،yپاستوریزهyکردن،yذخیرهyسازیyوyتوزیعyشیرمادرانyاهداییyدرyبخشyهایyمراقبتyویژهyنوزادانyبهyصورتyعملیyاشارهyمیyکند.

 تعریف: 
yراyاهداییyشیرyوyپردازدyمیyمادرانyاهداییyشیرهایyدرستyسازیyذخیرهyوyسازیyآمادهy،آوریyگردyبهyکهyاستyمحلیyشیرمادرyبانک
yبرایyشیرمادرyسازیyسازیyایمنyوyفراوریyهایyروشy.سازدyمیyامنyوyآمادهyکنندهyاهداyمادرyفرزندانyازyغیرyشیرخوارانیyبهyارائهyبرای

y Cyدمایyدرyشیرyکردنyفریزyوy)Pasteurization(yکردنyپاستوریزهyرایجyروشyدوyولیyاستyمتفاوتyدیگرyفردyشیرخوارyمصرف
y-2۰برایy3yروزyوyذوبyکردنyشیرy)Freeze Thawing(yموجودyاست.

 Donoryشدهyتعریفyاستانداردهایyاساسyبرyشیرخوارانyسلامتیyحفظyوyعفونتyانتقالyازyپیشگیریyبرایyشیرمادرyبانکyیکyکارکرد
.yباشدyمیy2۰۱۰yسالybreast milk banks: the operation of donor milk bank services

yهیچyوyاستyمجازyدیگرyشیرخوارyبرایyyاهداییyشیرمادرyمصرفyشیعهyفقهyاصولyوyرهبریyمعظمyمقامyدفترyازyاستفتاyطبقyهمچنینy
)۱yضمیمه(y.گرددyنمیyرضاعیyخواهرyوyبرادرyایجادyبهyمنجرyوyنداردyشرعیyمنع

yتشویق yبرای y.است yممنوع yثانوی yاطلاع yتا yمادران yشده yپاستوریزه yشیرهای yفروش yو yغیرانتفاعی yشیرمادر yبانک yهایyفعالیت yهمه
yمانندyمعنویyتشویقyهایyروشyازyتوانyمیyولیyاستyممنوعyاهداکنندگانyبهyنقدyوجهyیاyالزحمهyحقyپرداختyشیرمادرyاهداکنندگان

اناناد نتنت تستس ا لبلبل اقاقا ریریر یغیغ س
سازی

س
آمادهسازی

س
آماده آوری،

س
آوری، گرد

س
گرد

سیسی ونونو  تعریف: ش تعریف: ش
محلی

ش
محلی شیرمادر

ش
شیرمادر بانک

ش
بانک

یپیپ تعریف: ش تعریف: ی تعریف: ش تعریف: شیش تعریف: ی تعریف: ی
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yنامهyتقدیرy،نوزادانyجانyنجاتyذکرy،مجامعyدرyبردنyنامy،استادانyتوسطyyنوبتyبدونyوyسالگیyیکyتاyاهداکنندهyفرزندyرایگانyویزیت
و...yyوyیاyاهدایyجوایزyمانندyخریدyپوشک،yلباسyو...برایyفرزندشانyبهرهyبرد.

yصورتyبهyنوزادانyویژهyمراقبتyبخشyدارایyهایyبیمارستانyتوسطyشیرمصنوعیyخریدyدرyجوییyصرفهyمحلyازyبانکyفعالیتyبودجه
yلحاظyبهyباشدyyنوزادانyویژهyمراقبتyبخشyدارایyبیمارستانyچندyبرایyشیرyکنندهyتأمینyبانکyاگرyیعنیy.گرددyمیyتأمینyمشترک
yبانکyمالیyحمایتyدرyبایدyهاyبیمارستانyآنyهمهyنکروزانyانتروکولیتyوyسپسیسyفراوانیyکاهشyوyشیرمصنوعیyخریدyدرyجوییyصرفه
yحمایتyتأسیسyتازهyشیرمادرyهایyبانکyازyسالy2yتاyادارهyاینy،نوزادانyسلامتyادارهyهایyسیاستyاساسyبرyهمچنینy.نمایندyاقدام

میyنماید.
yبیمارستانyیکyبزرگyشهرyیاyمنطقهyهرyدرyبایدyهاyهزینهyدرyجوییyصرفهyوyبانکyبهyمربوطyامورyواحدyمدیریتyوyنظارتyبهyنیازyدلیلyبهy
yیاyتخصصیyبخشyدارایyدیگرyهایyبیمارستانyنیازyباyمتناسبyروزyهرyبیمارستانyاینyوyباشدyشیرمادرyبانکyیکyاندازیyراهyمسئول

مراقبتyویژهyنوزادانyبرایyآنهاyشیرyبفرستد.
برایyشهرyتهرانyبهyلحاظyگسترهyوسیعyجغرافیاییyتاy3yبانکyشیرمادرyدرyنقاطyمختلفyشهرyمیyتوانyدرyنظرyگرقت.

مقدمه:
y،مدتyکوتاهyدرyسلامتیyبرایyزیادیyبسیارyمنافعyوyاستyشیرخوارانyتغذیهyبرایyمادهyبهترینyشیرمادرyدادهyنشانyفراوانyهایyپژوهش
yکنندyتغذیهyشیرمادرyباyانحصاریyصورتyبهyراyخودyشیرخوارyماهy۶yحداقلyشدهyتوصیهyمادرانyهمهyبهy)۱(yداردyمدتyبلندyوyمدتyمیان
yشیرخوارyغذایyبهترینyعنوانyبهyشیرمادرyبسیاریyاحادیثyوyروایاتyدرyهمچنینy.دهندyادامهyشیردهیyبهyسالy2yتاyنیزyآنyازyپسyو

y.استyشدهyمطرح
yشیریyyمادرyاهداییyشیرy.)۱(yکردyاستفادهyکنندهyاهداyفردyشیرyازyتوانyمیyبدهدyفرزندشyبهyراyخودyشیرyنخواهدyیاyنتواندyمادریyاگر
yشیرyبهyبتوانyتاyاستyشدهyyآمادهyوyفراوریyشیرمادرyبانکyتوسطyوyشدهyدوشیدهyنوزادyخودyمادرyازyغیرyدیگریyفردyتوسطyکهyاست

خوارyدیگریyغیرyازyفرزندyاهداyکنندهyارائهyکرد.yبرایyشیرمادرyاهداییyهزینهyاییyپرداختyنمیyگردد.
Breastfeedingypro-yعنوانyباyگزارشیyدرy  Health Technology Assessment )HTA(yسلامتyفناوریyارزیابیy2۰۰۹ yدرyسال
yتغذیهyگسترشyهایyروشyارزیابیyبهy’motion for infants in neonatal units: a systematic review and economic analysis

yشیرyازyاستفادهyشدنyفراهمyصورتyدرyگرفتندyنتیجهyآنهاy.پرداختندyنوزادانyویژهyمراقبتyوyتخصصیyهایyبخشyدرyشیرمادرyبا
yشیرمادرyسازیyآمادهyوyتهیهyشیرمادرyبانکyایجادyازyهدفy.استyاقتصادیyصرفهyدارایyشیرمصنوعیyباyمقایسهyدرyمادرانyاهدایی
y،شیرمادرyباyتغذیهy.محرومندyبهاyگرانyنعمتyاینyازyوyبستریyهاyبیمارستانyدرyکهyyکهyاستyبیماریyیاyنارسyنوزادانyاستفادهyبرای

yبیشتریyاهمیتyازyنارسyنوزادانyبخصوصyوyبستریyنوزادانyدرyمسئلهyاینy.داردyاهمیتyبسیارyشیرخوارyرشدyوyسلامتyبرای
yابتلاyمیزانyآنyدنبالyبهyکهyگردیدyرایجyشیرمصنوعیyکشورهاyدرyفرهنگیyتغییراتyدلیلyبهyبیستمyقرنyاولyنیمهyدرy.استyبرخوردار

yاهداییyشیرy،دایهyشیرyازyاستفادهyوyکودکانyسلامتyبهبودyراستایyدرyبنابراینy.یافتyافزایشyکودکانyمیرyوyمرگyوyهاyبیماریyبه
yشیرخوارyبرایyشیرمصنوعیyبهyنسبتyجایگزینyبهترینyتواندyمیyآنyمهمyمحافظتیyوyایمنیyوyایyتغذیهyخواصyدلیلyبهyدیگرyمادران
yکودکانyصندوقyوyبهداشتyجهانیyسازمانyاکیدyyتوصیهyامرyاینy.پذیردyانجامyشیرمادرyبانکyبهyشیرمادرyاهدایyباyبایدyمهمyاینy.باشد

بهنبهنشیراشیراد شیراشیرنشیراشیرانابتواننبتوان تستسبتواننبتوانتبتواننبتواننتنبتوانتبتوانت شدهاشدها آمادهلآمادهل ولو فراوریلفراوری
گردد.لگردد.
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yاوyمادرyوyنوزادyبهyکمکyدلیلyبهyخوبیyبسیارyاحساسy،اخرویyپاداشyبرyعلاوهyشیرyاهداکنندهyمادرانy.استyمتحدyمللyسازمان
yبه(yنمودyمنتقلyشیرyبانکyyبهyسپسyyوyداریyنگهyمناسبyشرایطyدرyوyدوشیدy،پمپyیاyدستyباyتوانyمیyراyشیرمادرy.داشتyخواهند
y،شیرمادرyاهداکنندهyبودنyسالمyازyاطمینانyرغمyبهyyشدهyآوریyجمعyشیرy.)شودyمیyدادهyلازمyهایyآموزشyوyوسایلyداوطلبyمادران

yقرارyنوزادانyویژهyمراقبتyوyتخصصیyهایyبخشyاختیارyدرyتاyشودyمیyداریyنگهyمناسبyشرایطyدرyبندیyبستهyازyپسyوyپاستوریزه
گیرد.

yکهyمتعددیyمشکلاتyوyبحرانیyشرایطyلحاظyبهyپرخطرyوyنارسyنوزادانyمادرانyکهyاستyاینyشدهyبانکyشیرمادرyبهyنیازyاصلیyدلیلy
y.دارندyشیرyبرقراریyبرایyزمانyبهyنیازyآنهاy.باشندyنداشتهyخودyشیرyباyراyخودyنوزادانyتغذیهyامکانyروزهاyتاyاستyممکنyدارندyخود
yمتأسفانهy.گرددyمیyاستفادهyمصنوعیyشیرyازy،کمبودyاینyرفعyبرایyمواردyاغلبyدرyوyاستyکلیدیyبسیارyنوزادyتغذیهyبرایyاولyروزهای
yطولانیyبستریyبهyمنجرyخودyکهyکندyمیyمواجهyنکروزانyانتروکولیتyمانندyگوناگونیyعوارضyبروزyباyراyنوزادانy،شیرمصنوعیyمصرف
yپذیرشyبدوyدرyنارسyنوزادانyازyبسیاریyبرایyهاyبخشyازyبسیاریyدرyبنابراینy.استyآنyازyناشیyمنفیyپیامدهایyسایرyوyنوزادانyتر
yکشورهایyازyبسیاریyدرyحاضرyحالyدرyکهyاستyحالیyدرyاینy.گرددyمیyانجامyوریدیyدرمانیyمایعyوyگیریyرگyایyتغذیهyحمایتyبرای
yشیرمادرyباyتغذیهyباyتنفسیyمشکلاتyباyحتیyراyگرمy۱۵۰۰yبالایyتولدyوزنyباyبیمارانyنوزادانy،کمترyدستکاریyرویکردyباyپیشرفته
yکهyنیزyگرمy۱۵۰۰yازyکمترyوزنyباyنوزادانy.گرددyپرهیزyجاyبیyوریدیyتزریقاتyوyموردyبیyهایyگیریyرگyازyتاyنمایندyمیyادارهyاهدایی
y.برسدyکاملyتغذیهyبهyنوزادyترyسریعyچهyهرyتاyگردندyمیyتغذیهyتولدyساعتyازyاهداییyشیرمادرyباyنیزyدارندyوریدیyکاملyتغذیهyبهyنیاز
yyفیزیولوژیکyشیرمادر)مادرyباyنخستyهمانyازyتاyاستyآمدهyدنیاyبهyتازهyنوزادانyبرایyپیشyازyشیرمادرyبودنyبرفراهمyتأکیدیyامرyاین

بهyعنوانyانتخابyاولyوyyدرyصورتyموجودyنبودن،yشیرمادرyاهداییyوyپاستوریزه(yتغذیهyگردند.
yهرyشیرمادرyکهyچراyگذاردyاثرyخودشانyنوزادyبرایyمادرانyشیردوشیyبرایyلازمyهایyمداخلهyبرyنبایدyوجهyهیچyبهyشیرمادرyبانکyوجود
yشیرمادرyازyاستفادهyبرایyرقیبیyشیرمادرyبانکyکهyدانستyبایدyگونهyاینy.داردyمادرyآنyخودyنوزادyروزانهyشرایطyباyکاملyتناسبyنوزاد
yفعالیتyکهyگرفتyنظرyدرyگونهyاینyبایدyواقعyدرy.شودyمیyهاyبخشyدرyشیرمصنوعیyمصرفyجایگزینyبلکهyنیستyخودشyبرایyنوزادyهر
yپوستyباyپوستyتماسy،زایمانyازyپسyبلافاصلهyوyحینyمادرانyآموزشy.استyباشیرمادرyتعذیهyترویجyزنجیرهyازyحلقهyیکyشیرمادرyبانک
yمراقبتyیاyتخصصیyهایyبخشyدرyبستریyنوزادyباyمادرانyآموزشy،بستریyهایyبخشyدرyکانگوروییyمراقبتyنیزyوyزایمانyازyپسyفوری
yتهیهy،نوزادyکنارyدرyوyبخشyدرyمادرyپیوستهyحضورyامکانy،شیردهیyوyشیردوشیyبرایyلازمyهایyمداخلهyوyاهمیتyدربارهyنوزادانyویژه
yبرایyمادرyخصوصیyحریمyوyامنyفضایyایجادy،آغوشیyمراقبتyمخصوصyهایyصندلیyوyشیردوشیyهایyپمپyمانندyلازمyتجهیزات
yحلقهy،غیرخوراکیyتغذیهyنیزyوyبلعyتقویتyوyگفتاردرمانیyهایyتمرینyبرایyمادرyازyاستفادهyوyآموزشyوyهاyبخشyدرyشیردهیyوyمراقبت
yشیردوشیyبهyتشویقyراyمادرانyخبرهyوyدیدهyدورهyماماهایyوyکارشناسانyکهyاستyزایمانyازyپسyبخشyدرy.استyزنجیرهyاینyدیگرyهای
yداشتنyصورتyدرy.نمایدyفراهمyراyنوزادyوyمادرyپوستیyتماسyوyبدوشدyشیرyاولyساعاتyهمانyازyخودyفرزندyبرایyکسyهرyتاyنمایندyمی
yبخشyدرyبستریyنوزادyیاyکنندهyاهداyمادرانy.گردندyشیرمادرyبانکyبهyشیرyاهدایyبهyتشویقyبایدyمادرانy،خودyنوزادyنیازyبرyاضافهyشیر

دارندyیاyدرyمنزلyفرزندyشیرخوارyکمترyازyیکyسالyدارند.

ساختار اداری بانک شیرمادر
yyحکمyباyکهyاستyپزشکیyشیرمادرyبانکyرئیسy.شودyمیyتاسیسyدانشگاهyهرyدرمانyمعاونyیاyدانشگاهyرئیسyدستورyباyشیرمادرانyبانک

پوستدپوستد بادبا
پوستاپوستامراقبتدمراقبت

یاایا پوستنپوستنتخصصیاتخصصی تماسنتماس
پوستاپوستنپوستاپوستاناتخصصینتخصصی
تماستتماستتخصصیاتخصصینتخصصیاتخصصی
تخصصیتتخصصی تماسنتماستتماسنتماسنتنهایتهای
تخصصینتخصصیتتخصصینتخصصی هایسهایس هایتهایسهایتهایتستبخشسبخش درادرازاازا بلافاصلهلبلافاصلهل

بستریلبستری نوزادبنوزادبنوزادلنوزاد نوزادلنوزادبنوزادلنوزادلبلباببا حیناحینا
مادرانقمادرانمادرانقمادرانقمادرانامادران حیناحینقحیناحیناقاآموزشقآموزش
مادرانامادرانقمادرانامادران آموزشرآموزشر است.غاست.غبستری،ربستری،یبستری،ربستری،ریربستری،یبستری،یبستری،ربستری، باشیرمادرغباشیرمادر

بستری،غبستری، بستری،یبستری،غبستری،یبستری،یغیهایغهای بخشسبخشس درسدر کانگوروییسکانگورویی
برای
س
برای لازم
س

لازم های
س

های
کانگورویییکانگوروییی کانگوروییسکانگورویییکانگوروییسکانگوروییسیسمراقبتیمراقبت مراقبتومراقبتو
مداخله
و

مداخله اهمیت
و

اهمیت
ازنازن ونونیزننیزحلقهنحلقه یکشیکش شیرمادرششیرمادر بانکشبانک

زایمانشزایمان ازشاز پسشپس فوریشفوری
درباره
ش
درباره نوزادان
ش

نوزادان ویژه
ش

ویژه
فوریشفورییفوریشفوریشیشفورییفوریی یپیپ
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معاونyدرمانyدانشگاهyمربوطyو/یاyریاستyبیمارستانyyباyمشورتyباyرئیسyدانشگاهyبهyاینyسمتyانتخابyمیyگردد.
yوyمادرyسلامتyارتقایyکمیتهyعهدهyبهyدانشگاهyهرyدرyارجحyمحلyتشخیصy.شودyمیyاندازیyراهyزیرyهایyمحلyدرyشیرمادرyهایyبانک

نوزادyهرyدانشگاهyاست.
۱y بیمارستانyهایyارجاعیyمادرانyپرخطرy)مرکزyپریyناتال(yوyدارایyبخشyمراقبتyویژهyنوزادان.
2y بیمارستانyهایyارجاعیyنوزادانyبیمارy)بیمارستانyهایyکودکان(.
3y .yنوزادانyوyزایمانyبخشyدارایyجامعyهایyبیمارستان
4y .yبهyخوبyyشهریyارتباطاتyدستیابیyوyشیرمادرyبانکyتجهیزاتyوyفضاyمعیارهایyدارایyدانشگاهyفضاهایyازyیکیyدرyمستقلیyمحل

بیمارستانyهایyدارایyبخشyهایyتخصصیyوyمراقبتyویژهyنوزادان
)به گمانم این بخش حذف شود بهتر است(بودجه بانک شیرمادر

yپزشکیyآموزشyوyدرمانy،بهداشتyوزارتyازyمنتخبyدولتیyهایyبیمارستانyوyمراکزyبرایyشیرمادرyبانکyاندازیyراهyبرایyنیازyموردyبودجه
yهمچنینyوyبیمارستانyتوسطyشیرمصنوعیyخریدyدرyجوییyصرفهyمحلyازyبانکyفعالیتyبودجهy.گرددyمیyتأمینyنوزادانyسلامتyاداره

معاونتyدرمانyدانشگاهyهاyتأمینyمیyگردد.
بودجهyموردyنیازyبرایyفعالیتyهایyسالیانهyدرyبانکyشیرy)بجزyهزینهyهایyپرسنلی(yجهتyخریداریyاقلامyزیرyمصرفyخواهدyشد:

yموردyهابیyمحلولy(yمصرفیyوسایلy،شدهyپاستوریزهyشیرyحملyوyسازیyذخیرهyبرایyمصرفyبارyیکyهایyبطریy،اتوکلاyقابلyهایyبطری
.....yوyخودکارyوyکاغذy،ظرفشوییyمایعy،آنyنیازyموردyموادyسایرyوyyظرفشوییyماشینyقرصy،اسکنyلاکتوyدستگاهyبرایyنیاز

yاستان yهرyyنوزاد yوyمادرyسلامتyارتقا yکمیتهyتأیید yصورتyدرyخصوصیyهایyبیمارستان y:این تبصره هم برود جای دیگرتبصره
yهاyفعالیتyادامهyوyاندازیyراهyبودجهyصورتyاینyدرy.نمایندyشیرyبانکyتاسیسyبهyاقدامyاعلامیyاستانداردهایyاساسyyرعایتyباyتوانندyمی

توسطyخودyبیمارستانyپرداختyمیyگردد.
فرایندyگردآوریyوyآمادهyکردنyشیرمادرانyاهداییyبهyطورyخلاصهyبهyشرحyزیرyاست:

۱y .yوyزنانyتخصصیyدستیارانyوyاستادانyبهyاعلامyوyاندرکارانyدستyکلیهyباyهماهنگیyانجامyبرایyبیمارستانyمدیریتyباyهماهنگی
زایمان،yگروهyماماییyوyکارکنانyبخشyزنانyوyزایمانyبرایyتبلیغyاهدایyشیرمادر

2y .yyشیرyاهداyبرایyمنزلyدرyشیردهyمادرانyنیزyوyماماییyبخشyشیردهyمادرانyتشویقyبرایyتبلیغ
3y .yشیرyاهداکنندهyمادرانyسلامتیyاطلاعاتyفرمyتکمیلyوyنامyثبت
4y گرفتنyرضایتyنامهyبرایyاهدایyشیرyوyاینyتوضیحyکهyشیرyاهداyشدهyپسyازyاهداyامکانyبازyپسyگیریyندارد..
۵y .)VDRL HBs Ag, HCV Antibody, HIV ,HTLV1, HTLV2(yبانکyهزینهyباyاهداکنندهyمادرyسلامتیyهایyآزمایشyانجام
۶y تأییدyمادرyاهداyکنندهyبرایyاهداyتوسطyپزشکyمتخصصyبانکyشیرمادر.
7y برایyمادرانyاهداکنندهyدرyبیمارستان،yانجامyشیردوشیyتوسطyمادرyاهداyکنندهyدرyبیمارستان.

y برایyمادرانyاهداکنندهyدرyشهر،yفرستادنyبستهyهایyبطریyyگردyآوریyشیرمادرyوyدرyصورتyامکانyشیردوشyبرقی8.
۹y .yشیرمادرyهفتهyدرyتشکرyوyتقدیرyوy)اهداکنندهyفرزندyبهyپوشک(yاهداییyشیرyلیترyهرyازایyبهyاهداکنندگانyبهyهدیهyارائهyبرایyتلاش

ازyاهداکنندگان
۱۰y.شیرمادرyبانکyبهyشیرyحملyدستیyیخچالyوyبیمارستانyخودروyتوسطyشیرمادرانyروزانهyآوریyگرد

واواد زناننزناننزنانازنان زنانازناننزنانازناناناتخصصینتخصصی تستستخصصینتخصصیتتخصصینتخصصینتنتخصصیتتخصصیت دستیارانادستیارانا استادانلاستادانل
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۱۱y.ورودیyشیرهایyمخصوصyیخچالyبهyاهداییyشیرهایyانتقال
۱2y.yباکتریyyنوعyهرyازyکلنیy۱۰۰۰۰۰yازyبیشyدارایyشیرهای(yورودیyشیرمادرانyسلامتیyتأییدyبرایyشناسیyباکتریyآزمایشyانجام

yشیرهایy.)شوندyریختهyدورyبایدyطلاییyاستافیلوکوکyیاyانتروباکریاسهyلیترyمیلیyدرyکلنیy۱۰۰۰۰yازyبیشyیاyوyلیترyمیلیyدر
yارزیابیyموردy،کردنyپاستوریزهyفرایندyبهyشکyدرyزمانyهرyیاyکردنyپاستوریزهyفرایندyپایانyدرyروزانهyباید yنیزyشدهyپاستوریزه

باکتریyشناسیyقرارyگیرد.
۱3y.یخچالyدرyدادنyقرارyوyمخصوصyبزرگyظرفyدرyاهداییyشیرمادرانyنمونهy4yتاy3yکردنyمخلوطyوyصافy
۱4y.yکنندهyپاستوریزهyدستگاهyبهyورودyبرایyکردنyپاستوریزهyمخصوصyهایyبطریyبهyشیرهاyریختن
۱۵y.yدستگاهyباy4yحدودyتاyناگهانیyکردنyسردyسپسyوyسانتیگرادy۶2/۵yتاyشیرyکردنyگرم(yHolderyروشyبهyکردنyپاستوریزهyانجام

y)کنندهyپاستوریزهyخودکارyتمام
	 yاستفادهy)Freeze-thawing(yکردنyذوبy-فریزyروشyازyتوانyمیyنداردyکنندهyپاستوریزهyدستگاهyبیمارستانیyکهyمواردیyدر

کرد
	 yپروب yبا yکردنyپاستوریزه yحالyدرyهایyبطری yدمایyتصادفی yگیریyاندازه yبا yکردنyپاستوریزه yضمنyهاyدما yفرایند yپایش

مخصوصyقرارyدادهyشدهyدرyبطریyهایyشیرyدرyدستگاهyصورتyمیyگیرد
برایyتأییدyسلامتیyشیرمادران،yبررسیyتصادفیyباکتریyشناسیyشیرهایyپاستوریزهyشدهyانجامyمیyگردد 	
	 yyپاستوریزهyشیرyهایyبطریyرویyبرyتغذیهyاطلاعاتyبرچسبyوyبررسیyلاکتواسکنyباyشیرمادرyلاکتوزyوyچربیy،پروتئینyسطحy

شدهyزدهyمیyشود)شیرهایyآمادهyبرایyمصرفyبایدyبرچسبyداشتهyباشند(
	 yشودyمیyثبتyرایانهyدرyشیرهاyترکیبyوyمقدارyبهyمربوطyاطلاعات
شیرهایyپاستوریزهyشدهyدریخچالyمخصوص،yذخیرهyسازیyمیyشود 	
	 yشودyمیyفرستادهyنوزادانyویژهyمراقبتyوyتخصصیyهایyبخشyبهyمصرفyبرایyشدهyذخیرهyشیرهای
	 yآزمایشyانجامy،آوریyگردyروندyبرyوyفعالyوyبرقرارyپیوستهyبایدyگرددyمیyاعمالyکارکنانyهمهyتوسطyکهyکیفیتyبهبودyفرایند

انجامنانجامنانجاماانجاماآزمایشدآزمایشدها،yآمادهyسازی،yذخیرهyسازیyوyانتقالyشیرمادرyنظارتyدائمیyداشتهyباشد. انجاماانجامنانجاماانجاماناآوری،نآوری، آوری،نآوری،تآوری،نآوری،نتنگردتگردآوری،تآوری،ت تستس برابرا فعاللفعالل ولو لبلببرقرارلبرقرار پیوستهقپیوستهقباشد.اباشد.پیوستهاپیوستها بایدقباید

باشد.قباشد. باشد.اباشد.قباشد.اباشد.پیوستهاپیوستهقپیوستهاپیوستهاقاداشتهقداشته داشتهرداشتهر میغمیغدائمیردائمییدائمیردائمیریردائمییدائمییدائمیردائمی یغینظارتغنظارتاعمالغاعمال شیرمادرسشیرمادرس انتقالسانتقال کیفیتنکیفیتنذخیرهوذخیرهسازیوسازیوسازیسسازییسازیسسازیسیسسازییسازییوسو بهبودنبهبود
ذخیرهنذخیره ذخیرهوذخیرهنذخیرهوذخیرهونوسازی،نسازی، بهبودشبهبود	ش	ش آمادهشآمادهسازی،شسازی،فرایندشفرایند ها،شها، شیشی یپیپ
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فرایندyپاستوریزهyکردنyوپذیرشyمادرانyاهداyکنندهyشیرyبهyبانکyشیرمادر:

انانادد نتنت تستس ا لبلبل اقاقا ریریر یغیغ سیسیس ونونو شیشیش یپیپ
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نیروی انسانی مورد نیاز برای فعال سازی بانك شیرمادر
حداقلyافرادyموردyنیازyبرایyفعالیتyدرyبانکyشیرمادرانyبهyشرحyزیرyاست:

۱y .yعدمyیاyبیمارستانyدرyتخصصyفوقyپزشکyنبودyصورتyدر(yشیرمادرyبانکyمسئولyعنوانyبهyنوزادانyتخصصyفوقyپزشکyنفرyیک
yمتخصصy،تغذیهyمتخصصy،کودکانyمتخصص(y:گردندyمحسوبyجایگزینyتوانندyمیyترتیبyبهyزیرyافرادy،شیرمادرyبانکyدرyفعالیت

زنانyوyزایمان،yمتخصصyعلومyآزمایشگاهی،yPhDyبیوشیمی(
yرعایتyوyامورyانجامyدرستیyبرyنظارتy.کندyمیyکارyشیرمادرyباyتغذیهyاصولyبهyآشناyنوزادانyتخصصyفوقyاینyنظرyزیرyشیرمادرyبانک
y.)استyشیرمادرyبانکyپزشکyعهدهyبهyشیرهاyانتقالyوyسازیyذخیرهyوyکردنyپاستوریزهy،گردآوریyبرایyشدهyارائهyاستانداردهای

yاستyمرکزyپزشکyعهدهyبهyنیزyشیرyاهدایyمتقاضیyمادرانyنهاییyتأیید
اینyپزشکyباyحکمyمعاونyدرمانyدانشگاهyیاyرئیسyبیمارستانyباyمشورتyباyرئیسyدانشگاهyبهyاینyسمتyانتخابyمیyگردد.

2y .yباyyماماyیاy،تغذیهyکارشناسyنفرyیکyیاyنوزادانyوِیژهyمراقبتyیاyتخصصیyبخشyدرyسالy۵yحداقلyفعالیتyسابقهyباyپرستارyنفرyیک
سابقهyحداقلy؟؟؟؟yکارyدرy؟؟؟؟؟بهyعنوانyکارشناسyمسئول

yو yدرخواست y،نیاز yصورت yدر yپستان yمعاینه yو y)کجا؟ yاولیه)معاینه yمعاینه y،اهداکنندگان yبا yمصاحبه y،مسئول yکارشناس yوظیفه
yپاستوریزهyاز yپسyوyپیشyاهداییyشیرهایyاطلاعاتyوyاهداکنندگانyاطلاعاتyایyرایانهyثبتy،غربالگریyهایyآزمایشyفرستادن
yدستگاهyکاربردy،منازلyدربyبهyویyاعزامyوyرانندهyباyتماسy،رانندهyاعزامyبرایyاجازهyکسبyبرایyکنندگانyاهداyباyتلفنیyتماسy،کردن

پاستوریزهyکنندهyوyاستفادهyازyاتوکلاوyبرایyضدyعفونیyکردنyبطریyهاyاست.
3y .yبهیارyکمکyنفرyیک

yشستشویy،شیرمادرyبانکyمحلyبهyyخودروyداخلyازyنیزyوyزایمانyازyپسyوyنوزادانyهایyبخشyازyاهداییyشیرهایyانتقالyویyوظیفه
وسایلyدرyمحلyبانکyشیرمادرyوyآمادهyنمودنyظروفyبرایyروزyبعدyوyانتقالyشیرهایyپاستوریزهyشدهyبهyبخشyهاyبرایyمصرفyاست

4y رانندهyفعال.
yکنندگانyاهداyبهyرایگانyصورتyبهyظروفyتحویلyوyشیرمادرyبانکyمحلyبهyمنازلyدربyازyمادرانyاهداییyشیرهایyحملyویyوظیفه y

y.است
yراyشیرyفراوریyچرخهyکلyبودنyتمیزyوyکردنyپاستوریزهyفرایندyاهمیتyزمینهyدرyلازمyهایyآموزشyبایدyشیرمادرyبانکyکارکنانyهمه

y.باشندyآشناyعفونتyانتقالyازyپیشگیریyاصولyباyوyببینند

 حداقل مواد وتجهیزات لازم برای راه اندازی بانك شیرمادر در بیمارستان های کشور
	yyسینکyوجودyباy،نوزادyویژهyمراقبتyوyتخصصیyبخشyبهyنزدیکyموقعیتyدرyمربعیyمترy۱2yتاy۶yاتاقyدوyفضاyحداقلy:فیزیکیyفضای

برایyشستشویyدستyدرyکنارyدربyورودیyاست
	yباشدyنزدیکyبیمارستانyآزمایشگاهyبهyشیرمادرyبانکyموقعیتyاستyبهتر
	yباشدyاستیلyوyبزرگyدستشوییyسینک
	yباشدy)کاریyسنگyیاyوyکاریyکاشی(yشستشوyقابلyنوعyازyهاyدیوارyپوشش
	yyباشدyهمyکنارyیاyداشتهyراهyهمyبهyاتاقyدوyاستyبهتر

کنندگاناکنندگاناکنندگاندکنندگاند اهداناهداناهداااهدا اهداااهداناهداااهداانابهنبه بهنبهتبهنبهنتنرایگانترایگانت تستس بهابها ظروفلظروفل لبلبتحویللتحویل ریریرشیرمادراشیرمادرقشیرمادراشیرمادراقاشیرمادرقشیرمادرقشیرمادراشیرمادرا محلغمحلغ بهغبه یغیمنازلغمنازل س
لازم
س
لازم های
س

آموزشهای
س

آموزش
سیسی و

باید
و
باید شیرمادر
و

شیرمادر
ونوشیرهاینشیرهاین حملشحملش ویشوی وظیفهشوظیفه

است.شاست.
بانک
ش
بانک کارکنان
ش

کارکنان
شیشی یپیپ
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yمحلyدیگرyاتاقyوyسازیyآمادهyازyپسyوyپیشyشیرمادرyنگهداریyهایyیخچالyوyکنندهyپاستوریزهyدستگاهyدادنyقرارyمحلyهاyاتاقyازyیکی
انجامyامورyاداریyوyثبتyاطلاعاتyوyحضورyمراجعانyاست.

۵y تجهیزاتyموردyنیازyبرایyبانکyشیرمادر:.
yهاyبخشyyاینyدرyبایستyمیy،استyمستقرyNICUyوyنوزادانyبخشyدارایyبیمارستانyمحلyدرyشیرyبانکyایکهyصورتyدرy:مهمyتذکر
yاینyدرyمستقرyمادرانyبرایyومامائیyسزارینyیاyوyNICUyوyنوزادانyبخشyدرyبیمارy4yبهyشیردوشy۱yنسبتyبهyحداقلyبرقیyشیردوش
yKMCyهمچنینyوyدهیyشیرyوyشیردوشیyتسهیلاتyنمودنyفراهمyازyپیشyشیرyبانکyیکyاندازیyراهyبرایyفعالیتy.نمایدyفراهمyهاyبخش

yگرددyمیyتلقیyهاyبخشyدرyشیرمادرانyباyتغذیهyاصولyبرایyتهدیدیyوyنامطلوبyامریy،هاyبخشyدرyمستقرyمادرانyبرای
حداقلyتجهیزاتyموردyنیازyبرایyراهyاندازیyیکyبانکyشیرمادرyدرyبیمارستانyشاملyمواردyزیرyاست.

	yyهمتyبهyحاضرyحالyدرy.لیتریyمیلیy۱۵۰ymLyشیرyبطریy۹۰تاy۶۰yحداقلyظرفیتyباyشیرمادرyکنندهyپاستوریزهyدستگاهyعددyیک
yوyتولیدyکشورyداخلyدرyشیرمادرyکنندهyپاستوریزهyهایyدستگاهyشیرمادرyمتینyپیشگامانyبنیانyدانشyشرکتyداخلیyمتخصصصان

کشورyازyوارداتyاینyمحصولyبیyنیازyگردیدهyاست.
	yyشیرهایyسازیyذخیرهyوyدریافتyبرایy)BOSCHyیاyوyWHITE HOUSE نوعyاز(yبزرگyسایدyبایyسایدyفریزرyیخچالyعددyیک

y.گرددyمیyتنظیمy4-۵y°Cyرویyًمعمولاyوyباشدyداشتهy۳-۸ °Cyبینyدماyتنظیمyامکانyبایدyشیرمادر)یخچالyبانکyبهyورودیyاهدایی
فریزرyبزرگyامکانyتنظیمyدماyبینy-۱8y-y-2۵ °Cyداشتهyباشدyوyمعمولاyًرویy-2۰ °Cyتنظیمyمیyگردد(

	yyشیرهای yسازیyذخیره yبرای yبرای y)BOSCH yیا yو yWHITE HOUSE نوع  yاز( yبزرگ yساید yبای yساید yفریزر yیخچال yعدد yیک
yبزرگyفریزرy.گرددyمیyتنظیمy4-۵y°Cyرویyًمعمولاyوyباشدyداشتهy۳-۸ °Cyبینyدماyتنظیمyامکانyبایدyشده)یخچالyپاستوریزه
yتاy4-۵y °Cyیخچالyداخلyدرyشیرهاy.)گرددyمیyتنظیمy-2۰ °Cyرویyًمعمولاyوyباشدyداشتهy-۱8y-y-2۵ °Cyبینyدماyتنظیمyامکان

y72ساعتyوyدرyفریزرyy-2۰ °Cyبارایy3yماهyقابلyنگهداریyاست.
	yyشیرمادرyکردنyپاستوریزهyمخصوصyهایyبطریyکردنyاستریلyبرایyاتوکلاوyدستگاه
	yAEGyیاyوyyBOSCHy7۰ °Cyحدودyدمایyباyظروفyشستشویyبرایyخودکارyشوییyظرفyدستگاه
	yخودکارyلاکتواسکنyدستگاه
	yشیرمادرyبانکyبهyمراجعانyشیردوشیyاشکالاتyرفعyیاyآموزشyبرایyبیمارستانیyبرقیyشیردوشyیکyحداقل
	yشیرمادرyاهداکنندگانyبرایyمنزلyبهyارائهyبرایyخانگیyبرقیyشیردوشyعددyy۵yحداقل
	yشیرمادرyبانکyبهyاهداکنندهyمراجعانyبرایyدستیyشیردوشyعددyy۵yحداقل
	yاهداییyشیرمادرyجابجاییyبرایyکنندهyخنکyهایyپکyباy)Cool Box(yحملyقابلyیخچالyعددyچهار
	yyکافیyاندازهyبهyشیرyآوریyگردyهایyبطری
	yyyپاستوریزهyشیرyشدهyآمادهyهایyبطریyرویyبرyشیرمادرyشدنyآمادهyتاریخyذکرyوyاطلاعاتyزدنyبرچسبyبرایyزنyبرچسبyدستگاه

شده
	yyشدنyاتوکلاوyقابلیتyباyکنندهyپاستوریزهyدستگاهyدرyقرارگیریyمخصوصyبطری
	yyهاyبطریyشستشویyوسایلyوyفرچه
	yyشیرمادرyازyگیریyنمونهyبرایyآزمایشگاهyهایyلوله

اناناد نتنت تستس ا AEGلAEGل یالیا لبلبyyلyyولو ریریرBOSCHاBOSCHقBOSCHاBOSCHاقاBOSCHقBOSCHقBOSCHاBOSCHا حدودغحدودغ یغیدمایغدمای س
آموزش
س
آموزش برای
س

برای بیمارستانی
س

بیمارستانی
سیسی خودکاروخودکارو

بیمارستانی
و

بیمارستانی برقی
و

برقی
شوییششوییشخودکاروخودکارنخودکاروخودکارونوخودکارنخودکارخودکارنخودکارن ظرفشظرف دستگاهشدستگاه

لاکتواسکنشلاکتواسکن دستگاهشدستگاه
شیردوش
ش

شیردوش یک
ش

یک حداقل
ش

حداقل
	پ	پدستگاهشدستگاهیدستگاهشدستگاهشیشدستگاهیدستگاهی

	

پ
	

یپی



در�نامÄ مرا»^ÄË~¤e d ای ن�Âادا½ در بیمار�fا½

	yyاهداییyشیرهایyآوریyگردyبرایyایyشیشهyوyاستیلyهایyقابلمهyوyظروف
	yyمخصوصyهایyبطریyدرyریختنyاز yپیشyاهدایی yشیرهایyکردنyصافyبرای yریزyبسیارyهایyسوراخyبا yبزرگyصافیyعددyیک

yکردنyپاستوریزه
	yگردانyصندلیyعددy2وyکارyمیزyعددyیک
	yyآنهاyباyمصاحبهyوyشیرمادرyاهداکنندگانyنشستنyبرایyراحتیyصندلیyعددyچهار
	yرایانهyعددyیک
	yyآموزشیyبروشورهای
	yکاغذyوyدفتر
	yyمندانyعلاقهyیاyاهداکنندگانyباyسریعyوyواسطهyبدونyارتباطyبرایyبازyصفرyباyوyاختصاصیyخطyباyتلفن

خصوصیات مادران داوطلب اهدای شیرمادر
مادرyداوطلبyاهدایyشیرمادرyبایدyواجدyشرایطyزیرyباشد

۱y ازyسلامتیyعمومیyخوبیyبرخوردارyوyطیy۱2yماهyگذشتهyزایمانyنمودهyباشد..
2y رضایتyوyتمایلyبهyانجامyآزمایشyهایyغربالگریyلازمyبرایyاطمینانyازyسلامتیyخودyداشتهyباشد.y)باyهزینهyبانکyشیرمادر(..
3y .y.باشدyداشتهyرضایتyوyمطلعyاهداکنندهyخانمyهمسر
4y .yایجادyشیرمادرyاهدایyبرایyمانعیyزیرyهایyمکملyوyداروهاyمصرفy.نکندyاستفادهyگیاهیyهایyمکملyوyداروyازyعادیyوyمرتبyطورyبه

yدرمانy،آسمyاستنشاقیyداروهایy،بینيyهایyاسپریy،کلسیمy،آهنy،هاyویتامینy،تیروییدyجایگزینyهایyهورمونy،yانسولینy.کندyنمی
yپروژسترونیyبارداریyازyپیشگیریyداروهایy،چشمیyهایyقطرهy،موضعیyهای

۵y ازyسیگارyوyتنباکو،yالکلyیاyموادyمخدرyوyروانyگردانyاستفادهyنکند..
۶y .yخطرyمعرضyدرyاوyزندگیyشریکyوyباشدyنداشتهyسیفلیسyیاyCMVy،Cyهپاتیتy،Byهپاتیتy،ایدزyنظربیماریyازyمثبتyسرولوژیyآزمایش

بیماریyایدزyنباشد.
7y طیy۱2yماهyاخیر،yپیوندyاعضاyیاyتزریقyخونyنداشتهyباشد..
8y .y.باشدyداشتهyمنزلyدرyراyشیرمادرyدرستyسازیyذخیرهyوyدوشیدنyتوانایی
۹y .y.باشدyزردیyبدونyوyسالمyکنندهyاهداyمادرyفرزند

۱۰y.yمادرyخویyوyخلقyشیعهyفقهyنظرyازyوyهستندyمسلمانyکشورمانyمردمyاکثریتyکهyاینyبهyتوجهyباشد)باyمسلمانyوyاخلاقyخوش
yوyمصاحبهyباyراyکنندهyاهداyبودنyخلقyخوشyکهyاستyشیرyبانکyمسئولyکارشناسyعهدهyبرyلذاyاستyمؤثرyشیرyکنندهyدریافتyبر
yمادرyاگرyهمچنینy.آنهاستyمذاهبyاساسyبرyشرایطyاینyرعایتyمسلمانyغیرyهموطنانyبرایy.نمایدyکشفyتلفنیyمراوداتyطیyدر
yاینyشدهyاهداyشیرy.استyویyبرایyکردنyپاستوریزهyمراحلyتمامyانجامyبهyموظفyشیرyبانکyباشدyyشیرyاهدایyبهyمایلyمسلمانیyغیر

y.رفتyخواهندyبکارyخودyکیشانyهمyبرایyمادران

زمان مناسب برای اهدای شیرمادر

دندرنرنمعرامعراضدضخطردخطرد معرامعرنمعرامعرانااناونو اتات اناتاناونوتونونتنزندتزندگیتگی تستس واوا لبلبسیفلیسلسیفلیسندالنداشتهلشتهلشداشد سیفلیسقسیفلیسقسیفلیساسیفلیسا یاقیا CMVقCMVسیفلیساسیفلیسقسیفلیساسیفلیساقا ریریر هپاغهپاتیتغتیتغ یغی،غ، س
نداشته
س

نداشته خون
س

خون ق
س

ق تزر
س

تزر
سیسی و

اعضا
و
اعضا

ونومثبتنمثبتن آزمایششآزمایشسرولوژیشسرولوژیش
نباشد.شنباشد. ایدزشایدز بیماریشبیماری

اخ
ش
اخ ماه
ش

ماه ۱
ش

۱2
ش

2 طی
ش

طی
شیشی یپیپ



�Âر راهنمای  راÃ ان|ا�ی بانک شیر مادر در بیمار�fا½ های̄ 

yفوتyیاyزاییyمردهyباyنمایند.)مادرyشیرyاهدایyبهyاقدامyسپسyوyدهندyشیرyخودyنوزادyبهyتولدyازyپسyهفتهy4yتاy3yاستyبهترyمادران
نوزادyباyتمایلyبهyاهدایyشیرمادر؟(

زمان مناسب برای دوشیدن شیر
yطورyبهyدادنyشیرyهنگامyمادرانyازyبرخیy.نمایدyانتخابyدوشیدنyبرایyاستyشیرyازyپرyپستانyکهyراyمناسبیyزمانyمادریyهرyاستyبهتر
yشیردوشیدهyمنظمyطورyبهyاگرy.شودyمیyدوشیدهyاضافیyشیرy،نوزادyتغذیهyوعدهyهرyازyپسyیاyدوشندyمیyشیرyخودyدیگرyپستانyازyهمزمان

نشودyگردآوریyشیرyمشکلyخواهدyبود.

yکفایت شیرمادر براي کودک خودش
yپسyتواندyمیy،است yکودکشyبرای yخودyشیرyکفایت yنگران yمادری yاگرy.شودyميyترشح yو yساختهyتقاضا yو yعرضهyاساس yبر yشیرمادر
yکافیyشیرyداشتنyازنظرyنبایدyمادرyباشدyمناسبyشیرخوارyگیریyوزنyاگرyمعمولyطورyبهy.دهدyانجامyراyشیرyدوشیدنy،کودکyازتغذیه

نگرانyباشد.
عنوانyاینyجدولyوyمحلyدرستyآن؟

نوزاد نارس و بیمار در بیمارستاننوزاد سالم در منزلروش ذخیره سازی و دما

دماي اتاق )شیر تازه و رسیده(

15-25  °C  

25-37  °C  

cool box 15  در °C کمتر از  

8ساعت

4 ساعت

24 ساعت

)25 °C 4 ساعت)تا

-yyyyyyyyyyy

y-yyyyyyyyyyy

یخچال )شیر تازه(

 2-4  °C 

   شیر ذوب شده 

8 روز

24 ساعت

48 ساعت

12 ساعت

فریزر

 -20 °C    
3 ماه6 ماه

چگونگی تکمیل فرم ثبت نام و ارجاع اهداکنندگان شیرمادر:
کارشناسyمسئولyبانکyشیرمادرyپسyازyگرفتنyشرحyحالyازyاهداکنندگانyوyمعاینهyآنهاyبهyتکمیلyفرمyزیرyمیyپردازد.

yضمنy،سلامتیyتأییدyوyهاyآزمایشyپاسخyدریافتyازyپسy.شودyمیyانجامyشیرمادرyبانکyهزینهyباyوyرایگانy،غربالگریyهایyآزمایش
فرستادنyپاسخyآزمایشyهاyبرایyاهداyکنندگان،yآنهاyاجازهyاهدایyشیرمادرyبرایyیکyسالyخواهندyداشت.

اناناد نتنت تستسسس ا 48ل48 ساعتل ساعتللل

12ل12 ساعتل ساعت لبللبللبلببب اقاقاا 24ر24ی24ر24ریرریرریر24ی24ییی24ر24 ساعتر ساعتررر یغیغغ سیسسیسسیسیییسسس ونونووو CCشC°°ش°  ش  4ش4-ش-2ش2شششششش

ر ذوب شده یر ذوب شده شر ذوب شده یر ذوب شده یشیر ذوب شده شر ذوب شده  ی   شیشی   شی   شش   ش

زر
ش

یزر
ش

زریزری
ش

زریزر فر
ش

فر
شیشی یپیپ
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"yشیرمادرyبانکyبهyشیرمادرyکنندگانyاهداyارجاعyوyنامyثبتyفرم"

مشخصات اهدا کننده 
شمارهyپروندهyخانوار:

yجهyتولد:.)بهyتاریخyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyy:مليyشمارهyyyyyyyyyyyyyyyyyyyy:پدرyنامyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyy:خانوادگيyنامyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyy:نام
دردیyمیyخورد؟(

شغل:yآینهاyآیتمyدارyشودyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyتحصیلات:yآینهاyآیتمyدارyشودyمشابهyفرمyثبتyزایمان
yمیyدردیyجهyبه(.yy:بارداريyتعدادyyyyyyyyyyyyyyy)خورد؟yمیyدردیyجهyبه(.yyy:)بارداری)هفتهyمدتyyyyyyyyyyyyyyyyyy:زایمانyآخرینyتاریخ

خورد؟(yyyyyyyyyyyyyyyyyyنوعyزایمان:.)بهyجهyدردیyمیyخورد؟(
yتلفنyمنزل:yyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyتلفنyهمراه:yyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyنشانی:

سوابق اهدا کننده شیرمادر
سنyآخرینyفرزندy.......................)بهyجهyدردیyمیyخورد؟(

آیاyفرزندyشماyدرyقیدyحیاتyاست؟yy.)بهyجهyدردیyمیyخورد؟(yyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyبليyyyyyyyyyyyyyyyyyy⁮yخیر⁮
آیاyدارویيyمصرفyميyکنید؟yبليyyy⁮yنوعyداروyyyyyyyyyyyyyyy..................................yخیر⁮

داروهاي ممنوع در شیردهي:
متوyتروکساتyyyyyyyyyyyyy⁮yفنینyدیونyyyyyyyyyyyyy⁮yلیتیومyyyyyyyyyyyyy⁮yyتاموکسيyفن⁮yyyyyyyyyyyyyهیدروکسيyاوره⁮

هروئینyیاyکوکایین⁮yyyyyyyyyyyyyمرکاپتوپورین⁮yyyyyyyyyyyyyبروموکریپتین⁮yyyyyyyyyyyyyارگوتامین⁮
آیاyرژیمyغذایيyگیاهخواريyدارید؟yyبليyyyyyyyy⁮yخیر⁮

آیاyدرyیکyسالyگذشتهyدرyبیمارستانyبستريyبودهyیاyجراحيyداشتهyاید؟yyبليyyyyyyyy⁮yخیر⁮
آیاyدرyیکyسالyگذشتهyتزریقyخون،yواکسنyیاyهورمونyرشدyداشتهyاید؟yyبليyyyyyyyy⁮yخیر⁮

..................................y:شدهyتزریقyواکسنyنوع
آیاyسابقهyیرقانyیاyهپاتیتyدرyخودyیاyخانوادهyداشتهyایدy)چهyنوع؟yچهyوقتي؟(yبليyyyyyyyy⁮yخیر⁮

آیاyدرyیکyسالyگذشتهyحجامت،yخالکوبي،yالکترولیز،yطبyسوزنيyیاyسوراخyکردنyگوشyداشتهyاید؟yبلي⁮yyyyyyyyخیر⁮
آیاyبیماريyخاصيyوyیاyسیستمیکyدارید؟yبليyyyyyyyy⁮yخیر⁮

)کلیوي،yقلبي،yکبدي،yسوختگيyهرyدوyپستان،yعصبي،yسل،yمالاریا،yهپاتیتy،Byهپاتیتy،yCسرطانyها(
آیاyدرyیکyسالyگذشهyبیماريyمقاربتيy)سیفلیس،yسوزاک(yداشتهyاید؟yyyyبليyyyyyyyy⁮yخیر⁮

آیاyتاyکنونyآزمایشyمثبتyHIVyداشتهyایدyیاyخودyراyدرyمعرضyابتلاyبهyآنyميyدانید؟yبليyyyyyyyy⁮yخیر⁮
yدرyمتواليyساعتy72yازyبیشyباyجنسيyشریکyداشتنy،زندانyدرyاقامتy،تزریقيyمعتادy،نامطمئنyجنسيyروابط(yآمیزyمخاطرهyرفتارyآیا

زندانyطيy۱2yماهyگذشته(yداشتهyاید؟yyyبليyyyyyyy⁮yخیر⁮ درباره رفتاره های پرخطر همسر اهداکننده چیزی نمی پرسید؟
آیاyفردyداوطلبyشرایطyاهداyشیرyراyدارد؟yبليyyyyyyyy⁮yخیر⁮

yمرکزyپزشکyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyامضاyمهرو

اناناد نتنت تستس ا ریرلریریلیرلرل یخیلیخیخلخ yyyyyyyyلyyyyyyyyخyyyyyyyyخلخyyyyyyyyخ yyyyyyyyلyyyyyyyyبyyyyyyyyلyyyyyyyyلبل⁮ب⁮yyyyyyyyبyyyyyyyyب قبليابليا
بليقبلي

بليقبلي بليابليقبليابلياقاوقتي؟(قوقتي؟( وقتي؟(روقتي؟(ر چهیچهیچهرچه چهرچهیچهرچهریرنوع؟ینوع؟ نوع؟غنوع؟غ نوع؟ینوع؟غنوع؟ینوع؟یغی)چهغ)چه داشتهسداشتهس خانوادهسخانواده ..................................ی..................................یاسا
اyیاساyیایاyیاساyیاyیسyییyیسyیاسایاساسیسخودیخودyییyی ..................................و..................................و
خودوخود درودر ..................................ن..................................نتوت ..................................و..................................ن..................................و..................................ونوهپاتنهپاتشده:نشده: قیقشقیقیشیقشقش تزرشتزر سنکسنشسنکسنکشکسنشسن واشوا نوعشنوع

یاشیا رقانyیرقانشرقانyیرقانyیشyیرقانشرقان ایایایایییایانوعینوعیسابقهشسابقه نوعشنوعینوعشنوعشیشآیآ
اشایاشا یپیپ
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:yارجاعyتاریخyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyy:yدهندهyارجاعyفردyخانوادگيyنامyوyنام

y:دهندهyارجاعyمرکزyنام

اهدایyبارyاولyyyyyyyyyyyyyyyy:yحجمyشیرyاهداyشده:yyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyتاریخ:
yشیرمادرyاهداکنندهyامضایyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyشیرyدوشیدنyمسئولyخانوادگيyنامyوyنام

اهدایyبارyدومyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyy:yحجمyشیرyاهداyشده:yyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyتاریخ:
yشیرمادرyاهداکنندهyامضایyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyشیرyدوشیدنyمسئولyخانوادگيyنامyوyنام

اهدایyبارyسوم:yyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyحجمyشیرyاهداyشده:yyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyتاریخ:
yشیرمادرyکنندهyاهداyامضاءyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyشیرyدوشیدنyمسئولyخانوادگيyنامyوyنام

:yشیرمادرyاهدایyبرايyشدهyانجامyغربالگریyهایyآزمایشyنتایج
⁮yنشدyتأیید                                              ⁮yشدyتأیید

yyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyyمهرyوyامضایyپزشک

کدام نوزادان از شیرمادر اهدایی پاستوریزه شده می توانند بهره مند شوند
yکمترyبارداریyسنyباyنوزادانyتاyرودyبکارyبایدyهاyتلاشyهمهy.هستندyشیرمادرyبانکyشیرyازyمندyبهرهyنوزادانyبیشترینyنارسyنوزادان
y.شوندyتغذیهyدایهyشیرyیاyشیرمادرyyبانکyدرyشدهyآمادهyاهداییyشیرمادرانyازy،نبودنyموجودyصورتyدرyوyخودyشیرمادرانyباyهفتهy34yاز
yناهنجاریyبرخیy،نفروتیکyسندرمy،)intractable diarrhea(درمانyبهyمقاومyاسهالy،کوتاهyرودهyسندرمy،جذبyسوءyباyنوزادانyدر
yبانکyاهداییyشیرمادرyازyتوانyمیyنیزyشیرمصنوعیyتحملyعدمyوy )IgA( نقص ایمنی ،)Failure to Thrive(رشدyکاهشy،تولدyبدوyهای

شیرمادرyبهرهyبرد.
yتغذیهyدوبارهyآغازy،بیماریyاینyبهyنوزادیyابتلاyصورتyدرyوyداردyنکروزانyانتروکولیتyبهyابتلاyازyپیشگیریyدرyحفاظتیyنقشyشیرمادر

وyادامهyباyشیرمادرyترجیحyدارد.
منافع مالی حاصل از فعالیت بانك های شیرمادران

yدریافتy.دهندyمیyانجامyخیرyکارyانجامyقصدyبهyراyشیرyاهدایyاهداکنندگانyوyاستyانتفاعیyغیرyشیرمادرyبانکyهایyفعالیتyهمه
yمعاینهyبرایyاهداکنندهyمادرانyبهyکارتyاهدایyمانندyتشویقیyهایyروشyازy.پردازندyنمیyدریافتyبرایyایyهزینهyنیزyشیرمادرyکنندگان
درyدرمانگاهyهایyبیمارستانyهایyدانشگاهیyبهyصورتyرایگانyوyخارجyازyنوبتyیاyدریافتyلوحyتقدیرyازyسویyدانشگاهyمیyتوانyبهرهyبرد.

چگونگی گزارش دهی و گردآوری اطلاعات بانک شیرمادر
کارشناسyمسئولyبانکyهرyروزyاطلاعاتyمربوطyبهyمواردyزیرyراyدفترyخودyثبتyمیyکند:

ناهنجاریاناهنجاریاد
بانکنبانکنبانکابانک بانکابانکنبانکابانکانااهداییناهدایی اهداییتاهداییت اهداییناهداییتاهداییناهدایینتنشیرمادرتشیرمادر نفروتیک،انفروتیک،اشیرمادرتشیرمادرسشیرمادرتشیرمادرتستشیرمادرسشیرمادرس

ازااز سندرملسندرملتواناتوان intractable diarrheaلintractable diarrhea(،ل(،

میلمی نیزلنیز intractable diarrheaاintractable diarrheaاشیرمصنوعیلشیرمصنوعیبشیرمصنوعیلشیرمصنوعیلبلشیرمصنوعیبشیرمصنوعیبشیرمصنوعیلشیرمصنوعی

intractable diarrheaقintractable diarrheaقشیرمصنوعیاشیرمصنوعی

intractable diarrheaاintractable diarrheaقintractable diarrheaاintractable diarrheaاقاشیرمصنوعیقشیرمصنوعی

تحملرتحملرشیرمصنوعیاشیرمصنوعیقشیرمصنوعیاشیرمصنوعی درمانغدرمانغعدمرعدمیعدمرعدمریرعدمیعدمیعدمرعدم بهغبه
وغو یغیIgAغIgA(غ( نقص ایمنی(، نقص ایمنیسنقص ایمنی(، نقص ایمنی(، س(، نقص ایمنیسنقص ایمنیس Failure to ThriveسFailure to ThriveیFailure to ThriveیFailure to ThriveسیسFailure to ThriveسFailure to ThriveیFailure to ThriveسFailure to ThriveوFailure to ThriveوFailure to ThriveسندرمنسندرمنFailure to ThriveنFailure to ThriveونوFailure to ThriveوFailure to ThriveنFailure to ThriveوFailure to Thriveجذب،شجذب،ش سوءشسوء باشبا نوزادانشنوزادان

رشدشرشد کاهششکاهش تولد،شتولد،
برد.

ش
برد. بهره

ش
بهره
تولد،یتولد،ی بدویبدو

بهره
ی

بهره شیرمادر
ی

شیرمادر
تولد،شتولد،یتولد،شتولد،شیش

بهره
ش

بهره
ی

بهره
ش

بهره
هایپهایپبدوپبدوپ

شیرمادر
پ

شیرمادر
بدویبدوپبدویبدویپی

شیرمادر
ی

شیرمادر
پ

شیرمادر
ی

شیرمادر
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yشیرهایyشناسیyباکتریyاطلاعاتy،شیرمادرyبانکyباyشدهyواردyشیرمادرyحجمy،شیرمادرyاهدایyبرایyتأییدyموردyاهداکنندهyافرادy
yارائهyشیرمادرyمقادیرy،شدهyپاستوریزهyشیرمادرyمقادیرy،)اسکنyکردن)لاکتوyپاستوریزهyنوبتyهرyشیرهایyمغذیyموادyاطلاعاتy،ورودی

yمصرفyبرایyهاyبخشyبهyشده
yخواهدyفرستادهyنوزادانyسلامتyادارهyبهyهاyگزارشyاینyوyگرددyمیyاستخراجyآنyازyسالیانهyگزارشyوyگردآوریyماهانهyآمارهایyخلاصه

گشت.
yبرنامهyنرمyافزاریyبرخطyادارهyسلامتyنوزادانyوyسامانهyایمانyتوضیحyدادهyشود

ارزشیابی
yادارهyاینyوyبودyخواهدyپزشکیyآموزشyوyدرمانy،بهداشتyوزارتyنوزادانyسلامتyادارهyنظرyزیرyکشورyشیرمادرyهایyبانکyهمهyفعالیت

y.داشتyخواهدyنظارتyپیشگفتyاستانداردهایyرعایتyوyشیرمادرyهایyبانکyاینyکارکردyبر
y.داشتyخواهدyراyنوزادانyسلامتyادارهyباyارتباطyوyمستقیمyنظارتyوظیفهyنوزادyوyمادرyسلامتyارتقایyکمیتهyدبیرyدانشگاهyهرyدر
yنوزادانyسلامتyادارهyبهyماهy۶yهرyوyبندیyجمعyراyدانشگاهyهرyتوسطyشدهyارائهyآمارهایyوyشدهyانجامyاقداماتyگزارشyویyهمچنین

گزارشyخواهدyنمود.

ضمیمه1:
بانك شیرمادر و رابطه آن با پیوند خویشاوندی رضاعی از نظر فقه شیعه

yدایهyشیرyازyاستفادهyصورتyبهyشیرمادرyازyمحرومyشیرخوارانyوyنوزادانyتغذیهyبرایyمادرانyدیگرyجایگزینyشیرyازyاستفادهyکهyآنجاyاز
yداشتهyوجودyآنyدربارهyداریyریشهyفقهیyوyحقوقیyهایyچالشyکهyاستyطبیعیyداردyمختلفyاقوامyوyهاyفرهنگyدرyطولانیyقدمتی
yتوجهyبایدy.استyآنyپیامدهایyوy)شیردهنده)رضاعyوyشیرخوارyمیانyخویشاوندیyرابطهyبرقراریyچگونگیyهاyچالشyاینyازyیکیy.باشد
yافزونyگیریyبهرهyبرایyراهیyعنوانyبهyراyشیرمادرyبانکyوyاثباتyکودکانyتغذیهyبرایyراyشیرمادرyهمتاییyبیyyعلمyدنیایyکهyاینکyداشت
yاسلامیyرهنمودهایyبرنامهyاینyساختارyدرyاستyلازمyکندyمیyمعرفیyبخشyزندگیyمایعyاینyازy)مستقیمyغیرyیاyمستقیمyشکلyبه(yتر

y.گرددyمراعاتyحرامyوyحلالyو

رضاع چیست؟
yامامیهyفقهyبراساسy.استyخاصyشرایطyطبقyپستانyازyشیردادنyفقهیyاصطلاحyدرyوyپستانyازyشیرخوردنyمعنایyبهyلغتyدرyرضاع
yخویشاوندیyرابطهyآنکهyبرایy.استyلازمyشرایطyسایرyبرyعلاوهyواسطهyبدونyشیرyدریافتyوyپستانyشدنyمکیدهyبهyموکولyرضاعyتحقق

برyاساسyتغذیهyمرتضعy)شیرخوار(yازyشیرمرضعهy)بانویyشیرده(yشکلyگیردyشرایطyزیرyبایدyحاصلyگردد.
شیرyدادنyبهyکودکyدیگریyباyشرایطیyموجبyمحرمیتyمیyگردد.yاینyشرایطyعبارتندyاز:

]۱۰[y.گرددyنمیyمحرمیّتyموجبyمآغازyناyراهyازyحاصلyشیرy.باشدyصحیحyازدواجyحاصلy،شیرy.۱
yمرضعهyفرزندyدرyشرطyاینyاینکهyدرy.نیستyمحرمیّتyموجبyدوسالگیyازyپسyدادنyشیرy.باشدyقمریyسالyدوyزیرyکودکyسنy.2

yموجبyدیگرyکودکیyبهyدادنyشیرy،باشدyشدهyتمامyسالشyدوyمرضعهyفرزندyچنانچهy،اعتبارyبنابرy.استyاختلافy،نهyیاyاستyمعتبرyنیز

افزوندافزوند گیریدگیری
گیریاگیریااسلامیداسلامی

گیریاگیرینگیریاگیریانارهنمودهاینرهنمودهایبهرهنبهرهگیرینگیرینرهنمودهایارهنمودهای
برایتبرایترهنمودهایارهنمودهاینرهنمودهایارهنمودهای
رهنمودهایترهنمودهای رهنمودهاینرهنمودهایترهنمودهاینرهنمودهایبهرهنبهرهتبهرهنبهرهنتنبرنامهتبرنامه برنامهسبرنامهس برنامهتبرنامهسبرنامهتبرنامهتستاینساین رالرالساختاراساختارعنواناعنوانا شیرمادرلشیرمادر

ساختارلساختار درلدر استباستباستلاست استلاستباستلاستلبللازمبلازم بانکابانکا
وقوقلازمالازم اثباتقاثبات

بانکابانکقبانکابانکاقاکندقکند
میرمیرکنداکندقکنداکند معرفییمعرفییمعرفیرمعرفی معرفیرمعرفییمعرفیرمعرفیریربخشیبخش کودکانغکودکانغ بخشغبخشتغذیهغتغذیه بخشیبخشغبخشیبخشیغیزندگیغزندگی زندگیسزندگیس مایعسمایع اینساین ازساز مستقیم(ومستقیم(ومستقیم(سمستقیم(یمستقیم(سمستقیم(سیسمستقیم(یمستقیم(یمستقیم(سمستقیم( غیروغیر

گردد.
و

گردد.
غیرنغیرعلمنعلمن غیروغیرنغیروغیرونویانیا دنیایشدنیایش کهشکه اینکشاینک داشتشداشت

مستقیمشمستقیم شکلششکل )بهش)به
مراعات
ش

مراعات حرام
ش

حرام حلال
ش

حلال
)بهش)بهی)بهش)بهشیشتریتری یپیپ
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]۱۱[y.شودyنمیyمحرمیت
yاستyمتفاوتyشانyشوهرyکهyزنyدوyپستانyازyراyمحرمیتyحصولyدرyلازمyشیرyمقدارyکودکyاگرy،اینyبنابرy.باشدyیکیyشیرyصاحبy.3

]۱2[y.شودyنمیyحاصلyمحرمیتy،بخورد
yمقدارyدرy.نیستyکافیyمحرمیتyحصولyبرایyزنyپستانyازyکودکyخوردنyشیرyصرفy،اینyبنابرy.بخوردyشیرyلازمyمقدارyبهyکودکy.4

لازمyبرایyمحرمیتyاختلافyاست.yبنابرyمشهور،yمحرمیتyباyتحققyیکیyازyتقدیرهایyسهyگانهyاثر،yزمانyوyعددyحاصلyمیyشود.
yدرyاینکهyدرy.گرددyمحکمyواستخوانهایشyبرویدyگوشتyبدنشyدرyآنyاثرyبرyکهyبخوردyشیرyایyاندازهyبهyکودکyکهyاستyآنyاثرyازyمراد
yدرy.استyاختلافy،کندyمیyکفایتyیکیyتحققyیاyاستyمعتبرy)استخوانهاyشدنyومحکمyگوشتyروییدن(yهردوyتحققy،محرمیتyحصول

هرyصورتyتحققyاثرyبایدyمعلولyشیردادنyبهyتنهاییyباشد،yبهyگونهyایyکهyبهyآنyمنتسبyگردد.
y.اندyyدانستهyکافیyنیزyراyبارyدهy،برخیy.استyخوردنyشیرyبارyپانزدهy،عددyازyمرادyوyروزyشبانهyیکyمدتyبهyخوردنyشیرy،زمانyازyمراد

yشیرyآنکهyنهyبخوردyشیرyپستانyازyکودکyکهyاستyآنy،گانهyسهyتقدیرهایyازyهریکyبهyمحرمیتyحصولyشرطyمشهورyقولy۱3[بنابر[
]۱4[yبریزند؛yاوyحلقyبهyرا

yدرکاملyبخورد.]۱۵[ملاکyشیرyدرپیyپیyنیزyوyکاملyطورyبهyبارyهرyدرyکودکyکهyاستyآنyعددyبهyمحرمیتyحصولyشرطyکهyچنان
]۱۶[y.استyسیریyرویyازyپستانyکردنyرهاyوyدرهربارyکودکyسیرشدنy،آنyملاکy:اندyگفتهyبرخیy.استyعرفy،شیرخوردنyبودن

yبعضyوyزنیyازyراyعددyبعضyاگرyاینyبنابرy.نخوردyشیرyدیگرyزنیyازyعددyاثنایyدرyکودکyکهyاستyآنyرضاعyبودنyپیyدرyپیyازyمراد
y،دومyزنyفاصلهyازyپسyاولyزنyوyباشدyمردyیکyشیرyدوyهرyصاحبyهرچندyشود؛yنمیyحاصلyمحرمیتy،بخوردyشیرyدیگرyزنیyازyراyآن

]۱7[y.کندyکاملyراyعدد
yشرطyراyدوyآنy،زمانyبهyتقدیرyدرy،برخیy.آنyخوردنyپیyدرyپیyنهyوyاستyشرطyبارyهرyدرyخوردنyشیرyکاملyنهy،اثرyبهyتقدیرyدر

]۱۹[y.نیستyمحرمیتyحصولyموجبyمردهyزنyپستانyازyخوردنyشیر]۱8[y.اندyدانسته
http://wikifeqh.ir/رضاع

۱y .yیافتنyپایانyباyوyشدهyباردارyمآغازyازدواجyدنبالyبهyکهyباشدyبانوییyپستانyازyبایدyگیردyمیyقرارyطفلyاستفادهyموردyکهyشیریyترشح
بارداریyیاyزایمان،yترشحyشیرyازyپستانyاوyآغازyشدهyباشد.

2y .yدارویyyوyآبy،دایهyشیرyازyغیرyساعتy24yآنyدرyآنکهyبدونyبخوردyدایهyشیرyازyپیاپیyساعتy24yیاyتناوبyبهyمرتبهy۱۵yاقلyحد
yyy.بخوردyدیگریyچیزy،دیگرyلازم

3y .yتبدیلyمثلًا(yشدهyدگرگونyشیرyوyشدهyشیردوشیدهy،بمکدyراyمرضعهyپستانyطفلy،شیرخوردنyهنگامyکهyاستyاینyدیگرyمهمyشرط
yفاقدy)نمودyاطلاقyشیرyکلمهyشودyمیyبلعیدهyکهyمایعیyبهyنتوانyکهyایyگونهyبهyدیگرyموادyباyآنyکردنyمخلوطyیاyوyپنیرyبهyشده

اعتبارyایجادyپیوندyخویشاوندیyاست.
4y .y)شیرخوار(مرتضعyنزدy)شیردهyمرضعه)بانویyشیرyازyاستخوانyشدنyسختyوyگوشتyروییدنyکهyباشدyایyاندازهyبهyشدهyشیرخوردهyمقدار

رخyدهد.
۵y مرضعه)بانویyشیرده(yدرyقیدyحیاتyباشد.
۶y .yرخyمحرمیتyبخوردyاستyمتفاوتyشوهرشانyکهyزنyدوyشیرyازyکافیyمقدارyبهyنوزادyاگرyبنابراینy.باشدyواحدیyمردyبهyمنتسبyشیر

yاینyجایگزینyتواندyمیyکهyجواهرالکلامyکتابyاستنادyبهyاستyشیعهyویکیyسایتyازyبالاyقرمزyشود()متنyدادهyرفرانس(yدهدyنمی

یافتننیافتننیافتنایافتناد یافتنایافتننیافتنایافتناناپایاننپایان پایانتپایانت پایاننپایانتپایاننپایاننتنباتبا تستس بارداراباردارا مآغازلمآغازل لبلبازدواجلازدواج دنبالقدنبالقدنبالادنبالا بهقبه دنبالادنبالقدنبالادنبالاقاکهقکه ر
آنکه
ر
آنکه

ریری بانوییغبانوییغ یغیپستانغپستان باشد.سباشد.س شدهسشده آغازسآغاز اوساو
شیر
س
شیر از
س

از اپی
س

اپی ساعت
س

ساعت
اویاوی اوساویاوساوسیسپستانیپستان پستانوپستانو ازواز
ساعت
و

ساعت 24
و
24 ا
و

ا
ونوشیرنشیراستفادهناستفادهن موردشموردش کهشکه شیریششیری

ترشحشترشح زایمان،شزایمان، یاشیا
به
ش
به مرتبه
ش

مرتبه ۱۵
ش

۱۵ اقل
ش

اقل
بارداریپبارداریپبارداریشباردارییبارداریشبارداریشیشباردارییبارداریی

حد
پ
حد

باردارییبارداریپباردارییباردارییپی
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yاگرyنیزyوyهشودyآوردyنیزyسنتyاهلyفقهyاستناداتyوyفتاواyاستyمقدورyاگرyکنمyمیyپیشنهادy%گرددyترکیبyمتنyاینyباyیاyشودyمتن
اهلyکتابyمانندyارامنه،yیهودیانyیاyزرتشتیانyفتواyوyدستورyخاصیyدرyاینyبارهyدارند(

استفتاء از دفتر مقام معظم رهبری:
درyموردyرابطهyبانکyشیرyوyمسالهyمهمyرضاعyوyپیامدهایyآنyازyدفترyمقامyمعظمyرهبریyاستفتاییyبهyشرحیyزیرyصورتyگرفتهyاست

حضرتyآیتyاللهyالعضمیyسیدyعلیyخامنهyایی
y.استyحیاتیyنوزادانyارyگروهyاینyبرایyانسانyشیرyباyتغذیهyوyشوندyمیyمتولدy)نارس(yموعدyازyزودترyنوزادانyازyزیادیyتعدادyامروزه
yتغذیهyبرایyهاyبیمارستانyدرyدایهyحضورyامکانyطرفیyازyوyشودyمیyجاریyفرزندشانyبرایyتأخیرyباyنوزادانyاینyشیرمادرyاغلبyمتأسفانه
yبهyاندyنمودهyاهداyراyشیرyکهyشیرمادرانیyپیشyازyنوزادانyاینyبرایyکشورهاyاغلبyدرyامروزهyلذاy.باشدyمیyممکنyغیرyًتقریباyنوزادانyاین
y.شودyفراهمyخودشyمادرyدهیyشیرyامکانyکهyزمانیyتاyشودyدادهyنوزادانyگروهyاینyبهyتولدyمحضyبهyتاyگرددyمیyآمادهyبهداشتیyروش
yyپاستوریزهyسپسyوyتهیهyگرفتهyقرارyتأییدyموردyآنهاyاخلاقیyصحتyوyyجسمانیyسلامتیyکهyشیردهyزنyچندyازyاهداییyشیرهایyاین
yاهداکننده(yاستyمعدیy-دهانیyشدهyدادهyقرارyکوچکyهایyلولهyراهyازyیاyدهانyدرyریختنyراهyازyهمyشیرyگونهyاینyدادنyروشy.yشودyمی
yچندyاهداییyشیرyازyخودyبستریyدورهyدرyاستyممکنyنوزادyیکyوy)گیردyصورتyپستانyزیرyتغذیهyتاyنداردyحضورyبیمارستانyدرyشیر
yنوزادانyبرایy)شدهyبانکyشیر(yاهداییyشیرهایyگونهyاینyمصرفyموردyدرyراyخودyنظرyخواهشمندمy.نمایدyاستفادهyسالمyشیردهyزن

.yنماییدyاعلام

اناناد نتنت تستس ا لبلبل اقاقا ریریر یغیغ سیسیس ونونو شیشیش یپیپ



راهنـمای بالینی بانک شیـر مادر

پاسخyدفترyمقامyمعظمyرهبریyبهyشرحyزیرyاست
جنابyآقایyدکترyمرندی

رئیسyمحترمyانجمنyپزشکانyنوزادانyایران
سلامyعلیکم

yباyاهداکنندهyمادرانyهایyخانوادهyبینyمحرمیتyازyاستفتاءyحصوصyدرy۱3۹4/۶/۱۵yمرخyنy/77/۹4۵yشمارهyبهyعالیyجنابyمرقومه
نوزادانyدریافتyکنندهyشیرyازyبانکyشیرمادرyبهyاستحضارyمقامyمعظمyرفبریyمدظلهyتعالیyمرقومyفرمودند:

بسمه تعالی
اگر شیر مستقیماً از پستان مادر به دهان کودک منتقل نمی شود محرمیت صورت نمی پذیرد.

مراتب جهت اطلاع و هر گونه اقدام ایفاد می گردد.
محمدیyگلپایگانی

یکyاسکنyخوبyازyاینyفتواyبگذارید

اناناد نتنت تستس اا لبلبل اقاقا ریریر یغیغ سیسیسس ونونو شیشیش یپیپ




