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شری مادر بهترين گزينه برای تغذيه نوزاد است. تركيبات آن با هر كودكي هماهنگ است و تمام مواد مغذی مورد 
نياز نوزاد را 4 ات 6 هامگی دارد. شری مادر ميتواند از بروز برخي بيماری‌ها از جمله اسهال، سرماخوردگي، آسم، 
اگزما و آلرژی در كودك جلوگيری كند. همچنين هنگام شير دادن، رابطه‌ای كه ميان مادر و كودك برقرار مي‌شود، 
تماس بدني، چشمي نوزاد و مادر و همچنين گوش دادن نوزاد به ضربان قلب و تنفس امدر ميتواند آرامش عجيبي 
به وجود آورد. بنابراين هميشه كافي نبودن شير مادر نميتواند دليلي برای تغذيه نوزاد با شيرشخک باشد و نبايد به 

همين راحتي فوايد شير مادر را ناديده گرفت و كودك را از مزايای آن محروم كرد. 
روی  زيادی  تغييرات  آن  تهيه  برای  ميش‌وند.  تهيه  سويا  گياهي  منبع  از  يا  گاو  شير  از  معمولاً  شيرشخک‌ها 
پروتئين‌های شير، چربي و املاح و مواد معدني منابع ذكر شده انجام میرگ‌دد و به آن ويتامين‌های ضروری و املاح 

اضافي افزوده ميش‌ود. 

انواع فرمولاسيون پايه برای تهيه شيرخشک 

 شيرخشک بر پايه پروتئين سويا••منبع شيرخشک بر پايه شير گاو••

شيرخشک بر پايه آمينواسيد ••
شيرخشک بر پايه پروتئين Whey هيدروليز شده ••
شيرخشک بر پايـه پروتئيـن Whey يـا كازئيـن ••

هيدروليـز شده



2

تفاوت‌های شير گاو و شير انسان
لاكتوز در شير انسان بيشتر از شير گاو است، چربي شير انسان نيز بيشتر از شير گاو است ولي پروتئين شير انسان 
يك سوم پروتئين شير گاو است، استفاده از شير طبيعي گاو خطراتي برای طفل ايجاد مي‌كند از جمله آن ميتوان 

به موارد زير اشاره كرد: 
11 سيستم گوارش طفل انسان آنزيم های كافي برای هضم مقدار زيادی پروتئين كازئين شير گاو را ندارد..
22 شير انسان نسبت به شير گاو سيستئين بيشتر و متيونينكمتری دارد، مقدار سيستئين بيشتر شير انسان اين .

مزيت را برای آن ايجاد ميدنک‌، هک در pH ضعيف اسيدی معده طفل انسان سريعاً شير هب لخته‌هايي تبديل 
ميش‌ود كه قابليت مضه رارتتحی وخادنه داشت.

33 70 درصد از پروتئين شير انسان پروتئين Whey اتس كه به صورت )Whey Dominant( و 30 درصد آن .
كازئين است )Whey %70 و 30 درصد كازئين( كه در حضور اسيد معده به صورت ولحمانل اتس اام در شری 
 اگو 18 درصد پروتئين Whey اتس و 82 درصد آن پروتئين كازئين است )Casein Dominant( )82% اکزنیئ،

)%18 Whey

•نكته: ششخریک‌هايي كه بر پايه پروتئين شير طبيعي گاو توليد مي‌شدنو )Casein Dominant( كيفيت كمتری
نسبت به شيرشخک‌هايي كه بر پايه پروتئين Whey دیلوت می‌شدنو، داردن.

44 از نظر املاح، شير انسان نسبت به شير گاو حاوی آهن كمتری است..
55 نسبت كلسيم به فسفر شير گاو 1.2 است اين در حاليست كه در شير انسان اين نسبت 2.1 اتس..
66 وجود ايمنوگلوبولين‌هايي كه در شير انسان نسبت به عوامل ميكروبي وجود دارد..

تغييرات ايجاد شده در شير گاوی در جهت ايجاد شيرخشک:
در شيراهی آداهتپ نستب Whey پروتئين به كازئين همانند شير انسان است. مقداری چربي اشباع از شير تازه گاو 
خارج و بجای آن چربي غير اشباع وارد می‌شود ات دقمار ادیس یئلونیلک، اسيدآافل لينولئيك، و آراشيدونيك اسيد شير 
افزايش يابد. ميزان قند شير طبيعي گاو نسبت به شير انسان كم است به همين علت لاكتوز آن را افزايش مي‌دهند 
 تا همانند شير انسان شود. در بعضي شيرها با اضافه كردن مقداری سولفات رفو، آهن شير را به 8 ات 12 لیمیرگ‌م

در رتیل می‌ردنناس. ربانبانی 2 ونع شری آداهتپ وخامیه داشت. اب آنه كافي )شریهای آهن دار( )و با آهن كمتر( در 
حال حاضر تمام شيرشخک های موجود در ايران از نوع آهن دار اتس.

مواد معدني و ويتامين را زین با توجه به نياز شير خوار و تركيب شير انسان اضافه مي‌كنند .ويتامينها در شير 
انسان بيشتر از شير گاو است به همين جهت به شير گاو ويتامين‌هایی نيز به مقدار نياز روزانه شير خوار اضافه 
میكنند. نسبت كلسيم و فسفر را تغيير می‌ددنه ات زندیک شری انسان )2 ات 2.1( شود. شری انسان اب هجوت هب وتحمای 
دیهوبرکرات و برچی بيشتر نسبت به شير عیبطی اگو ارنژی رتشیبی دارد )Kcal/oz 20( در مورد شيرشخک‌های 
اطفال طبيعي )Term Infant Formula( هم با اضافه كردن لاكتوز و روغناه‌ی گياهي انرژی شير طبيعي گاو را به 
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20kcol/ozمی‌ردنناس. اين درحاليست كه انرژی شيرشخک‌های ونزادان نارس را بر اساس Kcal/oz 24 و در مورد 

شيرشخکاه‌ی غني شده در حدود Kcal/oz 22 تنظيم مي دننک.

آلرژی به شير گاو در شير خواران
 شايعنیرت ونع آرلژی وخراکی در اافطل آرلژی هب شری اگو )Cow Milk Allergy = CMA( اتس. سابقه فاميلي )ژنتيك(

کیی از نیرتهب فاكتورهای مستعد كننده ابتلا به حساسيت به شير گاو است. وتقی هک يكي از والدين آلرژی دارد 
كوداشکن نکمم اتس دحود 25 ات 30 دردص و ارگ ره دو وادل مبتلا به آلرژی نسبت به هر ماده‌ای ابشدن كودكشان بين 
65 ات 70 دردص هب آرلژی لاتبم می‌شدنو. شروع شری عیبطی اگو )شری وتساپرزیه( لبق از 12 امه ونممع اتس و انی ادقام 
 اامتحل الاتب هب CMA را هب شدت ازفاشی می‌دده. اگرچه در تهيه شيرشخکاه‌ هم از شير طبيعي گاو استفاده ميش‌ود

ولي چون در پروسه توليد آن از حرارت بالاتری استفاده ميش‌ود. پروتئيناه‌ Denature شده و خاصيت حساسيت‌زایی 
آاهن را شهاک میدبای‌ علايم ناشي از آلرژی غذايي در كودكان فنخ، درد شكمي، رگه‌های خون در مدفوع، بي‌قراری، 

اسهال، يبوست، تشديد دردهای كوليكي و عدم وزن گرفتن كافي طفل میاب‌شد.
علائم كوليك نوزادان از 1 ات 4 هامگی ووجد دارد هک در اثر آرلژی هب مواد غذايي تشديد می‌شود. از جمله علائم 

ديگر آلرژی گرفتگي بيني، خس خس، سرفه، تنگي نفس مي‌باشد.

شيرخشک آهندار 
توصيه انجمن طب كودكان آمريكا اين است كه تمام كودكان سالمي كه كل تغذيه آنها از شير مادر تأمين 
نميش‌ود، بايد تا يك سالگي شيرشخک دارای آهن اضافي مصرف كنند. خطر ابتلا به آنمي فقر آهن در شيرخواراني 
كه از شيرشخک با آهن كم تغذيه ميش‌وند بيشتر است. مطالعات نشان داده‌اند كه دريافت آهن كافي در سال اول 

زندگي تأثير مهمي بر عملكرد آموزشي در سنين مدرسه خواهد داشت.

شيرخشک بر پايه سويا 
در وماردی هک وکدک CMA دارد توصيه مي‌شود شيرشخک با پايه پروتئين سويا به وی داده شود، البته در%50 
ومارد وکدک نکمم اتس هب پروتئين سويا مه حستیسا داشهت ابشد هک در صورت بروز آن بايد شيرهای هايپو 

آلرژيك استفاده كرد كه در ادامه به معرفي آنها خواهيم پرداخت.

نكته: تمام شيرشخک های بر هیاپ ایوس دقاف وتکلاز هسدنت.

شيرخشکهای فاقد لاكتوز 
آنزيم لاكتاز در بدن نوزاد ممكن است ترشح نشود يا به مقداری كمتر از نياز گوارشي طفل ترشح شود، در نتيجه 
لاكتوز كه دی ساكاريدی متشكل از گالاكتوز و گلوكز است شكسته نشده و به صورت دست نخورده وارد روده‌ها 
ميش‌ود و در آنجا توسط باكتری‌های بي‌هوازی هضم شده و توليد گاز و اسيد مي‌كند. اسيد توليد شده منجر به درد، 
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اسپاسم و سوزش مقعد هنگام دفع طفل ميش‌ود، گاز توليد شده هم باعث ايجاد 
نفخ و د ل درد ميش‌ود. 

بروز اسهال مي‌تواند يكي از دلايل عدم تحمل لاكتوز باشد. اسهال منجر به 
عدم فرصت يافتن آنزيم‌های ترشح شده برای هضم دی‌ساكاريدها شده و مصرف 

دی‌ساكاريدها در زمان اسهال تشديد كننده اسهال خواهد شد. 
 بنابراين شايعترين نوع عدم تحمل لاكتوز در شيرخواران اسهال است، در صورت
 بروز اختلال عدم تحمل لاكتوز بهتر است از شيرشخک های بدون لاكتوز در تغذيه

طفل استفاده كرد. در اين شيرشخک‌ها منبع كربوهيدرات فروكتوز، سوكروز و 
مالتو دكسترين است كه يك پلي ساكاريد است كه از هيدروليز نشاسته ذرت به 

دست ميآيد و به راحتي هضم ميشود و جذب سريعي دارد.  

:)Anti Reflux = AR( شيرخشک‌های ضد رفلاكس
تقريبا 40% از كودكان زير 3 امه داچر رسکلاف هسدنت. اام لاومعم سپ از 12 ماهگي اين اختلال به تدريج با تكوين 
آناتوميك مری كاهش مي‌يابد، انی ششخریکاه‌ داعفت، شدت و دقمار شری Reflux شده را شهاک می‌ددنه. آنها 
حاوی يك قوام دهنده طبيعي هستند كه باعث افزايش ويسكوزيته شير وارد شده به معده ميش‌ود. عامل ويسكوزان 

يك صمغ )اكثراً صمغ آكازيا( است. 

سيس بيوتيك )پرهبيوتيكها و پروبيوتيك‌ها(
يكي از دلايل عدم تحمل لاكتوز اسهال است. اسهال سبب تغيير آنزيم ها در روده كودك شده و هضم لاكتوز را 
بسيار مشكل مي‌كند. يكي از دلايل تغيير در آنزيم‌ها در روده تغير فلور نرمال روده و جايگزيني آن با باكتری‌های 
همان  بيوتيك  پرو  است.  در شيرخواران  تحمل لاكتوز  عدم  نوع  شايعترين  .اين  است  روده  در  بيماری‌زا  و  مضر 
ميكرواریناگساه‌می طبيعي و مفيد روده مثل لاكتوباسيل و بيفيد و باكتر است اما رپهبيوتيكها منابع قندی مورد 
تغذيه اين رتکابیاه‌ شلما رفووتک آیلگو اکاسردی FOS و گالاكتواليگوساكاريد GOS اتس .سيس یتویبکاه‌ باعث 
متوقف كردن رشد باكتریاه‌ی مضر و بيماری‌زای دستكاه گوارش ميش‌ود. انی ابیکرتت در شری امدر هم وجود دارند 

كه همانطور كه گفته شد باعث تكثير اين تركيبات پروبيوتي‌كها در روده می‌شدنو.

غني‌سازی شيرخشک‌ها:
11 اضافه كردن اسيدهای چرب ضروری مانند ARA و DHA ،EPA جهت تكامل سيستم بينايي و بصعی.
22 اضافه كردن لاكتوز به منظور اصلاح مقدار آن و رسيدن به مقدار آن در شير مادر.
33 اهفاض رکدن ويتامين E.C.A و سلنيوم جهت تقويت سيستم ايمني.
44 اضافه كردن سيس بيوتي‌كها جهت افزايش كارايي سيستم گوارشي طفل و كاهش كوليك و آلرژی.
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افزودن آهن:

برای  به دريافت مكمل آهن  نيازی  با آهن  تقويت شده  با شيرشخک‌های  تغذيه طفل  نكتهم هم: در صورت 
پيشگيری و )نه درمان( مک نوخی رقف آنه ینست، البته به شرطي كه كودك به اندازه كافي بتواند ازشيرشخک 
استفاده كند )محتوای آهن شری شخکاه‌ی تیوقت شد 10‌mg/Lit-12 اتس( ولی در مواردی كه طفل با شير مادر 

تغذيه مي‌شود از 4 ات 6 هامگی بايد دريافت مكمل آهن برای طفل آغاز گردد.

تذكراتی در جهت مصرف درست شيرخشک 
11 همراه شيرشخک بايد صبح و شب مقداری آب جوشيده سرد شده به طفل داد..
22 آبي كه برای تهيه شير استفاده ميشود، بايد جوشيده و ولرم باشد تا ويتامين های موجود در شير از بين نرود ..
33 برای تغذيه با شيرشخک بهتر است از سر شيشه‌هايي از جنس سيليكون و لاتكس كه استاندارد و شكل طبيعي .

دارد، استفاده شود. توصيه ميشود كه سر شيشه تهيه شده، شبيه نوك سيـنه مادر باشد تا در جريان شير به 
كودك كمك كند. 

44  مادر بايد به ااعلاطت روی بر چسب قوطي از جمله فرمولاسيون يا طرز تهيه آن، مقدار مصرف و غيره توجه نمايد..
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شیر خشکاه‌ی وجومد در داروخاه‌هنا: 

پپتـمایــن نوجیــور BIOMIL SOYپپتـمایــن نوجیــور

ببـلاک کمافـورت

Pepti شیر خشک رلاوگر گیگوز آپتاميلآپتاميل

ببـلاک کمافـورت

رفع  جهت   ریش هیاپ رب    رژیمی ویژه  غذای 
اینزاهیت غذ‌هیای دروک داکن 1 ات 10اس ل

غذای ویژه رژیمی ریش هیاپ رب جهت رفع  ریشخشکرپ هیاپ رب وایوس نیئت
اینزاهیت غذ‌هیای وهب بود جذب در افراد 

ابلای 10اس ل  

 ریشخشـک مخصوصریش خواران اب قبالیت 
هض مو جذب راحت

 ریشخشک مخصوصون زادان حساس هب 
رپواگ ریش نیئتو وایوس 

 ریشخشک  FMS مخصوصون زادان
 مکوزن وان رس

مخصوصاب لایی کاس ل 

 ریشخشک آتنی رفلاکس

ریوسرس نوجیور
وت عادل  اک مل  فرمولاویسن  اب  رژیمی غذای 
جهتات مک نیلاین هیزاهیت غذی‌ایوک داکن 

1 ات 10اس ل
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غذای مكمل 
شروع زودرس تغذيه تكميلي برای شيرخواران يعني قبل از 6 هامگی می‌تواند باعث بروز وااه‌شنکی آلرژيك شود 
ات نس 4 تا 6 ماهگي نوزاد بايد دست كم هر 2 تعاس از شری مادر تغذيه شود و فرآيند شير دادن تا 2 لاسگی ادامه 
 مييابد. دعب از 6 هامگی شيرخوار به انرژی بيشتری برای رشد و نمو احتياج دارد. شير مادر به تنهايي تا سنين بين

4 ات 6 ماهگي كافي است. نیب 4 ات 8 ماهگي دوره‌ای است كه سيستم عصبي، عضلاني بلع تكامل بيشتری پيدا 
ميكند بنابراين بلع غذاهای جامد نرم شده امكان‌پذير ميش‌ود. از پايان ماه چهارم ات شش هامگی شروع غذاهای 
نيمه جامد اتس. ادتبا امدر دیاب كودك را با شير خود تغذيه كند و در پايان شری دادن هب او كمي غذای كمكي بدهد.

بیمویل ال اف

آپتاميل 1

ببلاك پره مچور

شیرخشک رژیمی

HA ببلاک

شیر خشک رلاوگر

ریشخشک فاق دلاوتکز جهتون زادانن اب قص 
آ میزنلاوتکز )ازدب ودلوت (

ریشخشک مخصوصون زادان
ازدب و ات دلوت 6 ماه 

 ریشخشک مخصوصون زادان
 ابوزن مک 

مخصوصون زادان اب عدمت حمل لاوتکز
ازدب و دلوت 

 ریشخشک مخصوصریش خواران
 حساساگ ریش هب و ای لاوتکز

مخصوصون زادان ازدب و ات دلوت 6 ماه
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مناسب‌ترين روش برای شروع استفاده از لعاب برنج اتس. بهتر است، اولين غذای تكميلي لعاب برنج باشد كه 
قدرت آلرژی زايي آن كمتر و دارای مقادير مناسب آهن هم مي‌باشد و ميوت‌ان روزی يك قاشق مرباخوری از لعاب 
برنج را برای شيرخوار شروع نمود و تدريجاً به ميزان آن افزود. اين كار را ميتوان تا يك هفته ادامه داد. از هفته 
دوم، شيرخوار مي‌تواند به جای لعاب برنج از فرني، شير برنج و حريره بادام استفاده كند. از هفته سوم بعد از شروع 
غذای كمكي ميتوان از آب ميوه استفاده كرد. مدت پنج تا هفت روز فقط از يك نوع آب ميوه بايد استفاده شود تا 
اگر ناسازگاری وجود داشته باشد شناخته شود سپس ميوه‌های نرم شده را ميتوان به شيرخوار داد. ميوه‌ها علاوه 
بر اين كه منبع خوبي از ويتامين‌ها هستند، به جلوگيری از يبوست نيز كمك ميكنند. با توجه به اين كه استعداد 
ايجاد حساسيت در مركبات، وتت فرنگي و گوجه فرنگي بيشتر است، مصرف آن را میوت‌ان ات 9 و 12 هامگی هب 
قیوعت ادناتخ. از ‌هتفهی چهارم ميتوان از سبزیاه‌ی فلتخم هب وصرت آب زپ اافتسده رکد و از زبسییاه‌ی امنند 
سيب زميني، هويج و وخند زبس وصبرت هتخپ شده و رنم را رصمف ومند. از هفته پنجم میتوان از زرده تخم مرغ آب 
پز شده سفت استفاده كرد. از هفته ششم به بعد ميتوان از گوشت پخته نرم و كم چربي )ماهي، مرغ و ساير انواع 
گوشت‌ها( همراه با ساير مواد غذايي كه تاكنون به آن‌ها اشاره شد غذای كاملي درست كرد و به شيرخوار داد. اگر 
كودك مبتلا به يبوست است در تهيه سوپ بايد از برگه زرد آلو، هلو و آلو به مقدار كم استفاده شود. با افزايش سن 
و پذيرش بيشتر كودك، سوپ و غذاهای نرم بايد تبديل به غذاهای سفت‌تر شوند. يعني بايد با اضافه كردن غذاهای 
سفت‌تر و كمي قابل جويدن، عمل تكاملي جويدن را در كودك پرورش داد. اگر با افزايش تدريجي قوام مواد غذايي، 
شيرخوار به عمل جويدن تشويق و راهنمايي نشود و برای مدت‌ها از غذاهای آبكي استفاده كند، بعداً در جويدن 

غذاهای جامد‌تر دچار اختلال موقت خواهد شد.


