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  گفتارپیش
  
هـاي  طلبـان عزیـز آزمـون    واارشد با هـدف آشـنایی بهتـر د    هاي دکتري وهاي آزمونطلایی تستري کتب س

وزارت بهداشت با نمونه سوالات آزمونهاي اخیر و رفع مشکلات احتمالی  و دکتري سراسري کارشناسی ارشد
، هـاي علـوم پزشـکی   در زمینه آزمون پس از چندین دوره فعالیت آموزشی .شده است لیف و گردآورياتآنها 

وزارت بهداشـت مـی توانـد    اخیـر  طلبان از آزمون هاي سـال هـاي   اواین حقیقت بر ما مسجل شد که استفاده د
. برآورد دقیقی از نقاط ضعف و قوتشان به عمل آورد و به استفاده بهینه از زمان باقی مانده کمک شایانی نماید

باشـد کـه باعـث افـزایش     شریحی براي کلیه سـوالات مـی  تکاملاً ، ارائه پاسخ هاي مزیت دیگر این سري کتب
   .یی مطالعه داوطلبان عزیز می گرددسرعت و کارآ

سـال اخیـر آزمـون دکتـري و ارشـد درس       10 بیش از کتابی که پیشروي شماست، مجموعه کاملی از سوالات
 هـاي تغذیـه کـراوس   از کتـاب   در پاسخگویی به سـوالات عمـدتاً  . باشدتشریحی میهاي تغذیه همراه با پاسخ 

  .استفاده شده است 2014 مدرنتغذیه ب اکتو  2012 ویرایش
، مجموعـه  ر چـه بهتـر ایـن کتـاب    جهت ارائـه ه ـ سعی و تلاش مولفین ذکر این نکته ضروري است که به رغم 

م ده خوانندگان عزیـز اع ـ بدین خاطر در انتظار رهنمودها و نقد سازن. باشدطور حتم خالی از ایراد نمی بهحاضر 
از زحمـات   .گرامـی خـواهیم بـود    و کلیه صـاحب نظـران   هاي سراسري، داوطلبان آزموناز اساتید، دانشجویان

خانم مریم بابازاده نیز که در اصلاحات اشکالات علمی و تایپی کتاب به مـا کمـک نمودنـد، کمـال تشـکر را      
      . عزیزان داشته باشیمهاي علمی شما امید است با ارائه این کتاب سهم کوچکی در موفقیت .داریم

nokhbegaanl@yahoo.com                
گروه آموزشی نخبگان                     

  



 

 





 

 

 
 

  فصل هضم و جذب

مصرف زیاد فیبر رژیم غذایی منجر به افزایش کدام باکتري در روده کوچک  .1
 )83ارشد تغذیه (شود؟ می

  لستریدیومک)د    لاکتو باسیلوس)ج  پروتئوس)ب    شیاکلییاشر)الف
هیدرات قابل هضم باعث افزایش کلیه باکتري یم غذایی حاوي گوشت، چربی و کربورژ .2

 )83ارشد تغذیه :(بجزگردد، هاي زیر می
  لاکتوباسیلوس)د    شیاکلییاشر)ج  پروتئوس)ب    کلستریدیوم)الف

 )83ارشد تغذیه (شود؟هورمون آنتروگاسترون در پاسخ به تحریک کدام مواد ترشح می .3
    فیبرهاي غذایی)د    کربوهیدرات ها)ج  چربی ها)ب   وتئین هاپر)الف

  )83ارشد تغذیه(مصرف زیاد فیبر سبب افزایش کدام باکتري در روده می شود؟ .4
  دیومیکلستر)د    باسیلوس  لاکتو)ج پروتئوس)ب     شیا کلی یاشر)الف

 )84ارشد تغذیه (از کدام راه بیشتر است؟احتمال جذب ایمنوگلوبولین هاي شیر مادر  .5
   دیفوزیون با کمک حامل)ب      دیفوزیون ساده)الف

  جذب فعال)د      پینوسیتوز)ج
 )85ارشد تغذیه (چیست؟) GTP)Gastric Inhibitory polypeptideکار .6

    تشدید آزاد شدن انسولین و مهار ترشح اسید معده)الف
  تشدید ترشح اسید معده و مهار آزاد شدن انسولین)ب
    ر آزاد شدن انسولینمهار ترشح اسید معده و مها)ج
  تشدید ترشح اسید معده و تشدید آزاد شدن انسولین)د
 )85ارشد تغذیه (کند؟یک گرم از کدام ماده انرژي کمتري تولید می  .7

  ساکارز )د  ایزومالت)ج    نشاسته)ب      گلوکز)الف
 )90ارشد تغذیه (کدام  یک در ایلئوم جذب می شود؟ .8

  فروکتوز) د    آب) ج    آهن) ب      اسید فولیک) الف
-ها در دستگاه گوارشی انسان توسط کدام آنزیم بیشتر و بهتر هضم میکلاژن .9

 )80تغذیه  دکتري(شوند؟
  پپتیدازکربوکسی پلی) د  پپسین  ) ج  پپتیداز تري) ب    کیموتریپسین) الف
 )81دکتري تغذیه (شود؟غیر فعال می PHآمیلاز بزاق در کدام   .10
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  4 زیر)د    6-4)ج    9-7)ب     9بالاي )الف
 )82دکتري تغذیه (شود؟ ط کدام آنزیم گوارشی بهتر هضم میکلاژن توس .11

  تري پپتیداز)د   کیمو تریپسین)ج  پپسین)ب  کربوکسی پلی پپتیداز)الف
 )82دکتري تغذیه (شود؟آنتروگاسترون در پاسخ  به کدام ماده ترشح می .12

 فیبر غذایی)د    هیدرات هاکربو)ج  چربی ها)ب   پروتئین ها)الف

 )82دکتري تغذیه (لیپاز را تحریک می کند؟مون فعالیت لیپو پروتئین دام هورک .13
  هورمون رشد)د    انسولین)ج  اپی نفرین)ب    گلوکاگون)الف
 )82دکتري تغذیه (در شرایط طبیعی تا چند درصد چربی خورده شده جذب می شود؟ .14

  88)د      90)ج    93)ب      97)الف
-ها در دستگاه گوارش انسان میالیگو ساکاریدها سبب افزایش کدام باکتري  فروکتو .15

 )82دکتري تغذیه (شود؟
      و باکترکلستریدیوم  و بیفید)الف

    باکتر و لاکتو باسیلوس وبیفید)ب
    دیوم و لاکتوباسیلوسیکلستر)ج
  دیومییرسینیا و کلستر)د

  )83دکتري تغذیه ( هتر هضم می شود؟کلاژن توسط کدام آنزیم گوارشی ب .16
  تري پپتیداز)د     کیموتریپسین)ج    پسینپ)ب  کربوکسی پلی پپتیداز)الف
  ) 83دکتري تغذیه (اده ترشح می شود؟انتروگاسترون در پاسخ به کدام م .17

  فیبر)د    کربوهیدرات )ج    چربی)ب پروتئین                )الف
چربی و کربوهیدرات قابل هضم سب افزایش کلیه باکتري  رژیم غذایی حاوي گوشت، .18

  )83هدکتري تغذی:(جزبها می شوند 
  لاکتوباسیلوس)د     اشرشیا)ج  پروتئوس   )ب   دیومیکلستر)الف
ماده غذایی یا مکمل که براي تغییر یا متعادل ساختن باکتري روده اي استفاده می  .19

  )86دکتري تغذیه (شود؟
  آنتی بیوتیک)د    گزنوبیوتیک)ج  پروبیوتیک)ب    پربیوتیک)الف
به چه صورت یی خورده شود ترتیب سرعت تخلیه معده زمانی که هر کدام به تنها .20

  ) 86دکتري تغذیه (است؟
  فیبرکربوهیدرات، پروتئین، چربی، )چربی، غذاي فیبردار، پروتئین         بکربوهیدرات، )الف

  چربیپروتئین،  فیبر، کربوهیدرات،)فیبر، چربی                      د پروتئین، کربوهیدرات،)ج
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دکتري (؟نمی باشد) CCK(له سیستوکینینوکدامیک جزء عملکردهاي گوارشی اصلی ک .21
 )86تغذیه 

  تحریک انقباض کیسه صفرا)ب    تحریک پانکراس براي ترشح آنزیم ها)الف
  افزایش سرعت تخلیه معده)د                 افزایش حرکات کولون و راست روده)ج



 

 

 
  پاسخنامه فصل هضم و جذب

معمولاً شامل کربوهیدرات یا الیگو  مواد غذایی مورد استفاده باکتري هاي دستگاه گوارش) ج .1
فیبر  ،و همچنین ممکن است نشاسته مقاوماز سبزیجات، غلات و حبوبات می باشد  خاصیساکاریدهاي 

تري هاي مفید دستگاه گوارش شده که منبع انرژي ترجیحی براي باکنغذایی محلول و قندهاي جذب 
و رشد بیفیدوباکتر و لاکتوباسیلوس  SCFA سبب افزایش prebioticمصرف . در بر گیردهستند را نیز 

ها می شود که از باکتري هاي مفید می باشند و یک رژیم غذایی کم فیبر که حاوي مقادیر بالایی 
گوشت، چربی و کربوهیدرات با قابلیت جذب بالا باشد سبب افزایش باکتریهاي فاسد و مضر مانند 

  )کراوس( .می شودشیا کلی و پروتئوس ی، اشرکلستریدیمسودوموناس، 
  .مراجعه شود 1به پاسخ سوال ) د .2
شکل فسفولیپید و کلسترول  بهو بقیه . هستندرید لیپیدهاي غذایی به شکل تري گلیس از% 97حدود ) ب .3

تري (مقادیر اندکی از چربی ها در دهان توسط لیپاز دهانی و در معده توسط لیپاز معدي . می باشد
ریدهاي کوتاه تري گلیس ها خصوصاًریدسیدي مقداري از تري گلیپاز معل. دنهضم می شو)بوتیریناز

اما بیشتر هضم چربی ها در روده باریک و  .زنجیره را به اسید هاي چرب و گلیسرول هیدرولیز می کند
ورود چربی و پروتئین به داخل روده سبب آزاد شدن کوله  .توسط لیپاز پانکراسی انجام می شود

د که سبب مهار ترشحات و حرکات معده شده و سبب کند شدن می شو نوانتروگاسترسیستوکینین و 
ساعت یا بیشتر در  4این کار سبب می شود که غذاهاي چرب به مدت . ورود چربی ها به روده می شوند

   )کراوس( .دنمعده بمان
  .مراجعه شود 1به پاسخ سوال ) ج .4
. گویندرا ه غشاي سلولی اپیتلیال پینوسیتوز به درون کشیده شدن یا بلعیدن قطرات کوچک بوسیل) ج .5

واکنش . پینوسیتوز باعث می شود که ذرات بزرگتر مانند پروتئینها ي کامل به مقدار کمی جذب شوند
که در اثر حرکت پروتئینهاي بیگانه از دستگاه گوارش به درون جریان خون ایجاد می  کهاي آلرژی

لین هاي شیر مادر نیز احتمالا از طریق پینوسیتوز ایمنوگلوبو. شود، ممکن است از طریق پینوسیتوز باشد
  )کراوس( .جذب می شوند

یا پلی پپتید وابسته به گلوکز  هورمونی است ) Gastric  Inhibitary  polypeptide(GIP) الف .6
که  در موکوس روده در پاسخ به وجود گلوکز، چربی یا پروتئین آزاد می شود و سبب مهار ترشح اسید 

  )کراوس(.آزادسازي انسولین می گرددمعده و تشدید 
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 ،ول، سوربیتول، مانیتول، گزیلیتول، ایزومالتاریتر(قندهاي الکلی  شیرین کننده هاي مصنوعی مانند)ج .7
 2 به طور میانگین گلایسمیک ایندکس پایینی داشته و بازاء هر گرم (Tagatose)و تاگاتوز) لاکتیول

رد نیز همانند فیبر می توان در صورتی که مصرف این دسته در این مو. کیلوکالري انرژي تولید می کنند
گرم باشد، نیمی از مقدار گرمی آن را در زمان محاسبه نسبت انسولین به کربوهیدرات  5از مواد بالاتر از 

  )کراوس(. کسر نمود
مایع  لیتر 3تا  5/1لیتر مایع ترشح شده از قسمت فوقانی دستگاه گوارش به اضافه  8تا  7از مجموع ) ج .8

در طول . لیتر قبل از رسیدن مواد به روده باریک جذب می شود 5/1فقط یک تا  ،حاصل از رژیم غذایی
قسمت باقیمانده روده باریک و قبل از رسیدن به کولون یا روده بزرگ تقریبا تمام ریز مغذي ها، مواد 

یمانده نیز در کولون و رکتوم و مایعات باق دنمعدنی، ویتامین ها، عناصر کم مقدار و مایعات جذب می شو
بیشتر آهن . جذب فولات با انتقال فعال و به طور عمده در روده باریک انجام می شود. دنجذب می شو

و با انتقال تسهیل شده از روده  GLUT5 فروکتوز با استفاده از . دگردجذب می  ژژونومنیز از دئودنوم و 
  )کراوس( .هایی وزارت بهداشت حذف شدالبته این سوال در پاسخنامه ن. منتقل می شود

هضم پروتئین ها از معده آغاز شده و در آنجا پروتئین ها به پروتئوز ها، پپتون ها و پلی پپتید هاي ) ج .9
ن غیر فعال پس از تماس با اسید هیدروکلریک و سایر مولکول هاي پپسینوژ .شوند شکسته می بزرگ

بر خلاف دیگر آنزیم هاي پروتئولیتیک، پپسین می تواند . پپسین به آنزیم پپسین فعال تبدیل می شود
  )کراوس( .نمایدکلاژن  که مهم ترین پروتئین بافت همبند است را هضم 

آمیلاز آنزیمی است که از بزاق و پانکراس ترشح می شود و هیدرولیز نشاسته را کاتالیز می ) د .10
قلیایی فعالیت کرده و عمل هضم را با هیدرولیز  خنثی و نسبتا PHآمیلاز بزاقی پتیالین نام دارد که در .کند

آمیلاز پس از تماس با اسید هیدروکلریدریک غیر  .مولکول هاي نشاسته به اجزاء کوچکتر آغاز می کند
  )کراوس( .فعال می شود

  .مراجعه شود 9به پاسخ سوال ) ب .11
  .مراجعه شود 3به پاسخ سوال ) ب .12
ون نقش دارد و در نبود این آنزیم سطوح رید از خلیپاز در برداشت تري گلیسلیپوپروتئین ) ج .13

هورمون انسولین در افزایش . شیلومیکرون خون افزایش یافته و سبب هیپر تري گلیسریدمی می شود
  )کراوس( .فعالیت لیپوپروتئین لیپاز و برداشت و ذخیره چربی در بدن نقش عمده اي دارد

گلیسرید و بقیه آن به فرم فسفولیپید و کلسترول می درصد لیپید هاي غذایی به فرم تري  97حدود ) الف .14
اسید . دندرصد چربی خورده شده جذب عروق لنفاوي می شو 97تا  95در شرایط طبیعی حدود . باشد
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به علت طول کوتاه و حلالیت بالا بدون حضور صفرا از عروق ) MUFA(هاي چرب با زنجیره متوسط
  )کراوس( .دنلنفاوي جذب می شو

ها به حساب آمده و سبب افزایش باکتري هاي مفید بیوتیکهلیگو ساکارید ها از منابع پرفروکتو ا) ب .15
  )کراوس. (روده می شوند

  .مراجعه شود 9به پاسخ سوال )ب .16
  .مراجعه شود 3به پاسخ سوال ) ب .17
  .مراجعه شود 1به پاسخ سوال ) د .18
موجود ) الیگوساکاریدها و اینولین فروکتو(الیگوساکارید هاي ویژه و کربوهیدراتها بهپره بیوتیکها ) الف .19

در سبزیها، دانه ها و لوبیاها که حاوي نشاسته مقاوم هستند و فیبر هاي غذایی محلول و قند هاي جذب 
پروبیوتیک ها عصاره ارگانیسم هاي زنده اي هستند که در ایجاد محیط باکتریایی سالم . گویندشده می ن

بیوتیک ها ترکیبی از پره بیوتیک ها و  سین .دهند نقش دارند و باکتري هاي مضر را کاهش می
  )کراوس. (مراحل اولیه درمان آلرژي نقش دارند پروبیوتیک ها هستند و در

در صورت مصرف هر کدام از درشت مغذیها و فیبر به تنهایی، سرعت تخلیه آنها از معده به قرار زیر ) ب .20
  :است

  فیبر>چربی >پروتئین >کربوهیدراتها   
ذرات کوچک غذایی بسیار بیشتر از ذرات درشت تر و  بیشتر از جامدات، یه معده براي مایعاتسرعت تخل

  )کراوس( .غذاهاي کم کالري بسیار بیشتر از غذاهاي با چگالی انرژي بالا می باشد
این ماده به طور گسترده اي  .روده کوچک ترشح می شوند Iاز سلولهاي  )نینیکوله سیتوک( CCK) د .21

سبب افزایش حرکات کولون،  CCK .نده شده و نقش مهمی در عملکرد مغزي ایفا می کنددر مغز پراک
  )کراوس.(انقباض صفرا و ترشح آنزیم ها از پانکراس شده و  در مغز سبب توقف مصرف غذا می شود

 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 
 فصل انرژي

یزان بار در دقیقه افزایش دهیم م 140بار در دقیقه به  70از را اگر سرعت طناب زدن   .1
 )81ارشد تغذیه(رود؟د درصد با لاتر میانرژي مصرفی چن

  200)د      100)ج      50)ب      25)الف
-در یک فرد عادي بالاترین درصد انرژي مورد نیاز مربوط به کدام یک از موارد زیر می .2

 )82ارشد تغذیه (باشد؟
 درش)د  اثر ترموژنیک غذا)ج              فعالیت فیزیکی)ب    متابولیسم پایه)الف

) TEE(چند درصد از کل انرژي مصرفی در روز مربوط به اثر گرمازایی غذا .3
 )82ارشد تغذیه (است؟

  70)د       50)ج       30)ب      10)الف
 )82ارشد تغذیه (مصرف انرژي در کبد بزرگسالان چند کیلوژول در روز است؟ .4

 122)د      80)ج      76)ب      42)الف

 )82تغذیه ارشد (مصرف انرژي در بدن به چه شکل هایی است؟ .5
    EEPA ،TEF ،REE)ب      GRE،TEF ،REE)الف

  GRE ،SDA ،EEPA)د         GRE،EEPA ،TEE)ج
ارشد (شود؟از دست دادن توده بدون چربی بدن در سالمندي سبب کاهش کدام می .6

 )82تغذیه 
 RMR)د               REE)ج           FFM)ب             LBM)الف

ند کیلو کالري بازاء هر گرم دوران رشد حدود چ بافت هاي بدن دربراي سنتز و ذخیره  .7
 )82ارشد تغذیه (بافت لازم است؟

  20)د      15)ج      10)ب      5)الف
 )83ارشد تغذیه (است؟ TEFچند درصد از انرژي مصرفی روزانه مربوط به  .8

  18)د      15)ج      10)ب      5)الف
 )83ارشد تغذیه (کدام درشت مغذي ها بیشتر است؟) TEF(اثر گرمازایی .9
    نشاسته و چربی اشباع)ب      چربی و پروتئین)فال

  هیدرات و پروتئینکربو)د              هیدرات و چربی غیر اشباعکربو)ج
  )83ارشد تغذیه (کدام اندام در حالت استراحت نیاز به انرژي بیشتري دارد؟ .10

 عضلات)د      کبد)ج      مغز)ب      قلب)الف
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 )84تغذیه ارشد (با بالا رفتن سن چیست؟ RMRعلت اصلی کاهش  .11

     کاهش وزن بدن)ب    از دست رفتن آب بدن)الف  
 کاهش توده چربی بدن )د    کاهش توده بی چربی بدن)ج

12. Physical Activity Level 85ارشد تغذیه:(عبارت است از نسبت(  
    )TEE/TEF(کل انرژي مصرفی به انرژي گرمایی غذا)الف

  )TEF/TEE(انرژي گرمایی غذا به کل انرژي مصرفی)ب
      )TEE/BEE(انرژي مصرفی به انرژي مصرفی پایه کل)ج
  BEE/TEE)(انرژي مصرفی پایه به کل انرژي مصرفی)د

 )85ارشد تغذیه(در چه شرایطی بیشتر است؟) RMR(میزان سوخت و ساز استراحت .13
      آب و هواي حاره)ب    آب و هواي معتدل)الف

  فعالیت بدنی شدید)د    فعالیت بدنی خفیف)ج
 )86ارشد تغذیه(دارد؟ BMRچه تاثیري بر  )TEF(اثر گرمائی غذا .14

        آن را کاهش می دهد  )ب  آن را افزایش می دهد          )الف
  دارد  BMRبستگی به  )د  تاثیري بر آن ندارد                )ج

براي محاسبه انرژي مصرفی در فعالیت بدنی از چه روشی همراه با تکنیک آب  .15
  )86ارشد تغذیه (استفاده می شود؟) DLW(دونشاندار

    کالري سنجی غیر مستقیم ) ب    کالري سنجی مستقیم      ) الف
  اندازه گیري گاز کربنیک تولیدي) د              اندازه گیري اکسیژن مصرفی    ) ج

  )86 ارشد تغذیه(:مضربی است از) Metabolic Equivalent(معادل متابولیک .16
   TEF) د                       RMR) ج          PAL) ب     BMR) الف
 ارشد تغذیه(در فرد بیمار با دو درجه تب، متابولیسم پایه چند درصد افزایش می یابد؟ .17
86(  

        13 )د          60 )ج          26 )ب       30 )الف
در مقایسه با افراد عادي چگونه  (REE)مصرف انرژي ورزشکاران در حالت استراحت .18

  )88 ارشد تغذیه(است؟
 بیشتر) د      برابر) ج      کمتر) ب      نصف) الف
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ارشد (در چند سالگی بالاترین است؟ (RMR)میزان سوخت و ساز در حال استراحت .19
  )88 تغذیه

 6-7) د      5-6) ج      3-4) ب      0-2) الف

.................  (BMR)عبارتست از میزان سوخت و ساز پایه (BEE)انرژي مصرفی پایه .20
  )88 ارشد تغذیه(

 ساعت 24به ازاي کیلوگرم وزن بدن در ) ب  وگرم وزن بدن در ساعتبه ازاي کیل) الف

  به ازاي هر ساعت) د     )یک شبانه روز(ساعت 24در ) ج
اساس محاسبه  (DLW)در روش تعیین انرژي مصرفی با استفاده از آب نشان دار دوگانه .21

  )88 ارشد تغذیه(مصرف انرژي تام کدام است؟
 ر شبانه روزمیزان ایزوتوپ اکسیژن مصرفی د) الف

  میزان ایزوتوپ گازکربونیک تولیدي در شبانه روز) ب
  اکسیژن و هیدروژن (Turnover rate)تفاوت بین میزان باز گردش) ج
  ایزوتوپ اکسیژن و دئوتریوم (Turnover rate)تفاوت بین میزان باز گردش) د

استراحت حدوداً برابر با چند درصد مجموع انرژي در حالت  (TEF)اثر گرمازایی غذا .22
  )88 ارشد تغذیه(و انرژي صرف شده براي فعالیت بدنی است؟

 20) د      15) ج      10) ب      5) الف

 )88 ارشد تغذیه:(چربی (RQ)بهره تنفسی .23
  بهره تنفسی پروتئین است 82٪) ب    بهره تنفسی پروتئین است ٪70) الف

  ستبهره تنفسی رژیم مخلوط ا 85٪) د     بهره تنفسی کربوهیدرات است 70٪) ج
پیش از اندازه گیري انرژي مصرفی با کالري سنجی غیرمستقیم، کدام ماده غذایی باید  .24

  )88 ارشد تغذیه(محدود شود؟
  نشاسته) د      چربی) ج      آب) ب      قهوه) الف
  )89 ارشد تغذیه(وجود دارد؟ REE و   BMRچه ارتباطی بین  .25

 است BMRاز بیشتر  10٪حدود  REE) ب    است BMRبیشتر از  ٪3حدود  REE) الف

 است BMRکمتر از  ٪10حدود  REE) د    است BMRکمتر از  ٪3حدود  REE) ج
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به طور معمول در افراد بالغ چاق و غیرچاق چه تفاوتی  (REE)مقدار انرژي استراحت .26
  )89 ارشد تغذیه(دارد؟

    در افراد غیرچاق بیشتر است) ب          مساوي است) الف
  به وزن بستگی ندارد) د                   در افراد چاق بیشتر است) ج

 )89 ارشد تغذیه(کدام یک به ازاي کیلوگرم وزن، به انرژي بیشتري نیاز دارد؟ .27
  قلب) د           کبد) ج      مغز) ب      بافت چربی) الف
ارشد (شناخته می شود؟ Gold Standardکدام روش تعیین ترکیب بدن به عنوان  .28

  )90 تغذیه
  پتاسیم رادیواکتیو) د        Bod Pod) ج    DEXA) ب  توزین زیر آب) الف
  )90 ارشد تغذیه(در چه دوره سنی است؟ (FFM)بیشترین توده بدون چربی .29

 سالمندي) د         بلوغ) ج  سالگی 3صفر تا ) ب    سالگی 2زیر ) الف

 ارشد تغذیه(را چگونه برآورد می کند؟ REEبندیکت  –مشخص شده که فرمول هریس .30
90(  

 بیش از واقع) د    به خوبی) ج    کمتر از واقع) ب  قعبسیار کمتر از وا) الف

تولیدي در بدن با مصرف کدام ماده کمتر  Co2مصرفی، مقدار  O2در مقایسه با مقدار  .31
 )90تغذیه  ارشد(است؟

  الکل) د                 چربی) ج    پروتئین) ب    کربوهیدرات) الف
یرات انرژي در حال تعیین کننده تقریبا چند درصد از تغی) FFM(توده بدون چربی بدن .32

  )91 ارشد تغذیه(است؟) REE(استراحت
  80 )د           70) ج         60 )ب        50 )الف
کدامیک از اندام هاي زیر نقش عمده تري در افزایش مقدار انرژي مصرفی در حالت  .33

  )91 تغذیهارشد (دارد؟) REE(استراحت
  پانکراس )د    وارش دستگاه گ )ج             مغز        )ب        عضلات  )الف
 دکتري تغذیه(سوخت هر گرم از کدام ماده غذایی احتیاج به اکسیژن بیشتري دارد؟ .34
81( 

  اسید نوکلئیک)د    کربوهیدرات)ج            پروتئین)ب    چربی)الف
 )82دکتري تغذیه (مغذي ها بیشتر است؟ کدام درشت)TEF(اثر گرمازایی .35

  قند و نشاسته)د    چربی و پروتئین)ج  هیدراتپروتئین و کربو)ب  چربی و کربو هیدرات )الف
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سالگی نیاز روزانه زنان و مردان به انرژي، به ترتیب چند کیلو کالري کاهش  51پس از  .36
 )82یه دکتري تغذ(می یابد؟

  700و  400)د    700و  350)ج    600و  300)ب    500و  200)الف
چند کیلو کـالري   گرم وزن بدن در دوران کودکی 100مقدار انرژي لازم براي افزایش  .37

 )82دکتري تغذیه (است؟

  600)د      500)ج      400)ب      300)الف 
ند درصد از چ به ترتیب) TEF(و اثر گرمایی غذا )TEA(میزان اثر گرمائی فعالیت .38

 )82دکتري تغذیه (دهند؟ساعت را تشکیل می 24انرژي  صرف شده در 

  5-10و  30)د                    10و  15-30)ج    15-30و  10)ب    3و  5-10)الف  
 )82دکتري تغذیه (ران چیست؟ایک راه عملی براي تعیین انرژي مورد نیاز شیر خو .39

  )LABELED(استفاده از آب نشان دار )ب               تعیین افزایش وزن)الف
  تولیدي CO2مصرفی و  O2اندازه گیري  )د               مصرفی O2اندازه گیري )ج

دکتري تغذیه (رود؟ی بدن براي هر دهه عمر از دست میچند درصد توده بدون چرب .40
83( 

  5بیشتر از )د    5و4بین )ج    3و2بین )ب    1کمتر از )الف
وزن  97تا  3صدك (ماهه 3براي کودك صفر تا  TEEمقدار انرژي مورد نیاز اضافه بر  .41

 )84دکتري تغذیه (چند کیلوکالري در روز است؟ )براي قد
  175)د      56)ج      22)ب      20)الف
جهت برآورد انرژي ) آب نشان دار مضاعف(تمام عبارات زیر در مورد روش استفاده از .42

 )84 تغذیهدکتري ( :بجزمورد نیاز درست هستند، 
CO2دفع)الف

  )H2O18(پس از نوشیدن آب نشان دار H2O18و  18
  )H2O 2(پس از نوشیدن آب نشان دار  H2O 2دفع)ب
  وشی براي برآورد انرژي مورد نیازبه عنوان ر) H2O18(نوشیدن آب نشان دار)ج
  عنوان نشانگر مقدار اکسیژن مصرفیبه ) H2O18(نوشیدن آب نشان دار) د

 )85دکتري تغذیه (میزان سوخت و ساز پایه در کدام گروه بالاتر است؟ .43
 کوتاه قد و لاغر)د             کوتاه قد و چاق)ج    ند قد و لاغربل)ب    بلند قد و چاق)الف
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   )85دکتري تغذیه :(عبارت است از) PAL(نیسطح فعالیت بد .44
    )BEE(به مصرف انرژي پایه )TEE(نسبت مصرف کل انرژي)الف

  TEEبه  BEEنسبت )ب
  )TEF(به انرژي مرتبط به اثر گرمایی غذا TEEنسبت )ج
  TEEبه  BEEنسبت ) د

- چه توصیه اي به شخص می Bioelectrical Impedanceبراي انجام آزمایش  .45
 )85غذیه دکتري ت(شود؟

      ساعت پیش از آزمایش 2لیوان آب در  4تا  2آشامیدن )الف
  ساعت پیش از آزمایش 6تا  4ورزش کردن )ب
          پر بودن مثانه هنگام آزمایش)ج
  ساعت پیش از آزمایش 2آشامیدن چاي یا قهوه )د

انرژي هاي لازم  برابر است با مجموع) REE(انرژي مصرفی در حالت استراحت  .46
 )85تغذیه  دکتري(:براي

      فعالیت بدنی و هموستاز در حالت سلامت و بیماري )الف
  اثر گرمایی غذا و  مقاومت در برابر بیماري فعالیت بدنی،)ب
      اثر گرمایی غذا، هموستاز و  فعالیت بدنی در حالت سلامت)ج
  هموستاز و انرژي لازم براي انجام کارهاي عادي بدن)د

پایه تابعی است از وزن بدن به کیلوگرم به توان سه در کدام گروه میزان سوخت و ساز  .47
 )85دکتري تغذیه():W3/4(چهارم

  بزرگسالان)د      مردان )ج      زنان )ب    کودکان)الف
درحالت عادي انرژي مصرفی در زمان استراحت چند درصد کل انرژي مصرفی  .48

 )85دکتري تغذیه (است؟
    60-75)د      50-65)ج    40-55)ب    30-45)الف
و کوهنوردي به ترتیب چند کیلوکالري انرژي در دقیقه مصرف می  يدر پیاده رو .49

 )87دکتري تغذیه (شود؟
 8و  3/3)د    7/5و  3)ج                8و  5/1)ب    4/7و  5/2)الف

 
  

 )88دکتري تغذیه(کالریمتري غیر مستقیم براي اندازه گیري کدام مورد به کار می رود؟ .50
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  REE)د      RMR)ج                       BMR)ب            BEE)الف
و میزان سوخت و ساز ) BEE(از نظر انرژي مصرفی تفاوت مصرف انرژي پایه .51

 )88دکتري تغذیه(در چیست؟) BMR(پایه
  به ازاي کیلوگرم وزن بدن در ساعت است BMR ساعت و  24در   BEE)الف

  ساعت است 24به ازاي کیلوگرم وزن بدن در BEE ساعت  و  24در  BMR)ب
  ساعت است 24در BMR ساعت و در  BEE)ج
  ساعت است  24در  BEEدر ساعت و  BMR)د

) DLW(اساس محاسبه مصرف تام انرژي در روش ایزوتوپ هاي پایدار آب .52
 )88دکتري تغذیه (چیست؟

  گاز کربنیک تولید شده)ب                 گاز اکسیژن مصرف شده)الف
  حاصل از متابولیسم مواد انرژي زاآب )د  تفاوت اکسیژن مصرفی و گاز کربونیک تولید شده)ج

 )88دکتري تغذیه (در کدامیک از رژیم هاي زیر پایین تر است؟)  RQ(ضریب تنفسی .53
  پر پروتئین)د    پرکربوهیدرات)ج    مخلوط)ب    پر چرب)الف
درست   Excess Postexercise Oxygen Consumptionمورد کدام در .54

  )88دکتري تغذیه (است؟
  .منجر به افزایش میزان متابولیک می شود) ب             .ت فعالیت فیزیکی نداردارتباطی با طول و شد) الف

 در مجموع بر انرژي مصرفی فرد تاثیري ندارد) د                         .در مورد زنان و مردان تفاوتی ندارد) ج

دکتري تغذیه (در طول حاملگی چند کیلو کالري در هفته است؟ BMRمتوسط افزایش  .55
90( 

 4)د      25)ج      11)ب    3)الف

  )91دکتري تغذیه FFM(6/21-370)(ازمعادله زیرچه چیزي حاصل می شود؟  .56
   TBF) د      TBW )ج                  RMR) ب                      BMR )الف
وزن طبیعی و چاق  با افراد در REEکدام فرمول محاسبه انرژي دقت بیشتري درتخمین  .57

  )91دکتري تغذیه (دارد؟
 Mifflin – St.Jeor )ب             Harris – Benedict )الف

 هرسه فرمول دقت یکسانی دارند )د                               Owen )ج
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 75وزن با ساله 30 مرد یک براي استراحت حال در (MET)متابولیک معادل میزان .58
 عتسا در بدن وزن ازاي به کیلوکالري چند سانتیمتر  172 قد و کیلوگرم

  )92دکتري تغذیه (میباشد؟
      37,5)د               75)ج               150)ب                    1500)الف

   )92دکتري تغذیه :(عبارت است از) PAL(سطح فعالیت بدنی .59
    )BEE(به مصرف انرژي پایه )TEE(کل انرژي روزانه نسبت مصرف)الف

  TEEبه  TEEنسبت )ب
  )TEF(یی غذازامرتبط به اثر گرمابه انرژي  TEEنسبت )ج
  TEFبه  BEEنسبت ) د

طولانی، بخشی از گلوکز مورد نیاز از راه گلوکونئوژنز در  (Starvation)در بی غذایی .60
  )92ارشد (کدام گزینه فراهم می شود؟

  مغز) د     بافت چربی         ) کلیه ها                   ج) ب          عضلات                   ) الف
  )92ارشد (کدام است؟ (REE)پیشگویی کننده اولیه انرژي مصرفی استراحت  .61

  میزان بافت مغز) د   میزان بافت کبد   ) توده چربی بدن        ج) ب     توده بدون چربی بدن     ) الف
  )92ارشد (بالاتر از یک گویاي چیست؟ (RQ)ضریب تنفسی  .62

  ربی هاچسوخت ) سوخت پروتئین ها           د) ید کتون                  جتول) ساخت چربی                ب) الف
 )93دکتري ( :میزان اکسیداسیون درشت مغذي ها .63

  .در افراد لاغر بیشتر از افراد چاق است)ب      .بستگی به سن و جنس فرد دارد)الف
  .استدر افراد چاق و لاغر برابر )د      .در افراد چاق بیشتر از افراد لاغر است)ج

ارشد (کدام بیومارکرها با محدودیت انرژي طولانی مدت در انسان کاهش می یابند؟ .64
93(  

  دماي بدن-انسولین ناشتا)ب      دماي بدن-ز ناشتاکگلو)الف
 سطح انسولین ناشتا –گلوکز ناشتا ) د      مقاومت به انسولین  –دماي بدن )ج

  
ري متري غیر مستقیم، باید توصیه می شود براي اندازه گیري انرژي مصرفی با روش کال .65

  )93ارشد (حداقل چند ساعت از صرف غذا یا میان وعده گذشته باشد؟
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  5)د                        8)ج                     10)ب                           12)الف
  )93ارشد (به چه صورت تعریف می شود؟ (PAL)سطح فعالیت فیزیکی .66

	 )الف
کل	انرژي	مصرفی

هپای 	 )ب  انرژي	مصرفی	
کل	انرژي	مصرفی

	 )ج       انرژي	مصرفی	پایهାاثر	گرمازایی	غذا
انرژي	مصرفی	پایه
	 )د کل	انرژي	مصرفی

انرژي	مصرفی	پایهାاثر	گرمازایی	غذا
  کل	انرژي	مصرفی

مقدار انرژي مورد نیاز را در افراد نرمال و چاق  REEکدام یک از فرمول هاي برآورد  .67
  )93ارشد (حد معمول محاسبه می کند؟ زیادتر از

  Owen)د          Mifflin-St Jear)ج          Frankenfield)ب        Harris-Benedict)الف
  
  
  
  

  



 

 

 

  پاسخنامه فصل انرژي

 MET (Metabolic equivalent ofمیزان انرژي مصرفی در فعالیت با استفاده از ضریب ) الف .1

task)  ن بدنوز:  می شوداندازه گیري×MET×بار دقیقه به ازاي  70طناب زدن با سرعت . مدت فعالیت
بار در  140در حالیکه طناب زدن با سرعت . (MET=1)کالري می سوزاند 074/0هر کیلو وزن بدن 

  )هیومن( .درصد افزایش یافته است 25کالري می سوزاند که تقریبا  089/0دقیقه 
را تشکیل  TEEدرصد  60 – 70معمولا حدود  در روزهاي مختلف یکسان می باشد و BMR )الف .2

می باشد که ممکن است از   TEEمتغیر ترین جزء ) AT(انرژي مصرفی در فعالیت جسمی . می دهد
کیلو کالري در افراد بسیار فعال متغیر باشد، اما  3000کیلوکالري در افراد داراي فعالیت نشستنی تا  100

افزایش مصرف ) TEF(اثر گرمازایی غذا. کیل می دهدتش را TEEدرصد از  15-20به طور معمول 
و  RMRدرصد مجموع  10انرژي ناشی از فرآیندهاي هضم، جذب و متابولیسم غذا بوده و تقریبا 

کیلو کالري به ازاي هر گرم  5انرژي مورد نیاز براي رشد نیز  .انرژي مصرفی براي فعالیت بدنی می باشد
 .پاسخ صحیح است الفبنابراین گزینه  .ي رشد محاسبه می شودبافت جدید است که فقط در دوران ها

  )کراوس(
می گویند ) Thermic Effect Of Food(TEFبه افزایش مصرف انرژي ناشی از مصرف غذا ) الف .3

بخش . شامل دو بخش اختیاري و اجباري است TEF .را تشکیل می دهدTEEدرصد از  10که حدوداً 
ي هضم و جذب و متابولیسم درشت مغذي هاست و بخش اختیاري ناشی اجباري مربوط به انرژي لازم برا

 .از عدم کارآیی متابولیکی سیستم  هضم و جذب است که با فعالیت سیستم سمپاتیک تحریک می شود
ناشی از کربوهیدرات و پروتئین بیشتر از  TEF: ترکیب رژیم غذایی – TEF :1عوامل موثر بر 

TEF در حالی که کربوهیدرات براي  ،درصد اتلاف ذخیره می شود 4ها با چربی تن. ناشی از چربی است
این خصوصیت چربی باعث . درصد اتلاف همراه است 25ذخیره شدن باید به چربی تبدیل گردد که با 

زنانی که  داراي برنامه منظم غذا : برنامه غذایی  –2 .ه مصرف چربی زیاد باعث چاقی شودمی شود ک
غذاهاي ادویه دار :  غذاهاي پر ادویه – 3. تري نسبت به سایر زنان دارندبالا TEFخوردن هستند 

درصد افزایش  33غذاهاي حاوي فلفل و خردل سبب . می شوند TEFسبب افزایش و طولانی شدن 
معنی دار در میزان متابولیسم در مقایسه با غذاهاي بدون ادویه می گردند که ممکن است این اثر براي 

   )کراوس( .دامه یابدساعت ا 3بیش از 
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بوده و در ویرایش هاي جدیدتر کتاب حذف شده  2004این نکته مربوط به کتاب تغذیه کراوس  )د .4
  .است

و گرمازایی ناشی از ) TEF(، اثر گرمازایی غذا )BMR(بدن انسان انرژي را به شکل متابولیسم پایه) ب .5
روزانه یک فرد را تشکیل می  )TEE(این سه جزء کل انرژي مصرفی. مصرف می کند) AT(فعالیت 

به دو بخش گرمازایی ناشی از فعالیت ورزشی و گرمازایی ناشی از فعالیت غیر  AT. دهند
  .نیز گفته می شود AT، EEPAدر برخی مواقع به . تقسیم می شود) NEAT(ورزشی

مندي طراحی این سوال کمی داراي اشکال می باشد، زیرا از دست دادن توده بدون چربی در سال) د .6
تعیین کننده عمده  FFM)(توده بدون چربی. می باشد LBMو  FFMکاهش مربوط به مشخصاٌ 

تنها  )FM(است و توده چربی RMRاز تفاوتها در % 73دلیل  FFM. متابولیسم پایه محسوب می شود
پایه  از متابولیسم% 1-2افزایش سن  با افزایش سن، به ازاي هر ده سال. این تفاوتها تاثیر دارد% 2در 

که فعالیت  است) FM(و افزایش بافت چربی  FFMکاهش می یابد، این کاهش به دلیل کاهش 
  )مدرن. (متابولیکی کمتري دارد

در دوران هاي رشد سریع، به ویژه در سالهاي اول و دوم زندگی در بالاترین حد خود  REEمیزان ) الف .7
کیلو کالري به ازاي  5خیره بافت هاي بدن حدود مقدار انرژي اضافه مورد نیاز براي سنتز و ذ. قرار دارد

درصد از کل انرژي حاصل از  12 – 15شیر خواران ممکن است . سنتز هر گرم بافت جدید می باشد
وقتی کودك بزرگتر می شود، نیاز به . غذاهاي دریافتی خود را براي سنتز بافت جدید استفاده کنند

  )کراوس ( .مورد نیاز کاهش می یابددرصد کل انرژي  1کالري براي رشد به حدود 

درصد از  10حدوداً ) Thermic Effect Of Food(TEFمصرف انرژي ناشی از مصرف غذا ) ب .8
TEEکراوس. (را تشکیل می دهد(  

  .راجعه شودم 3به پاسخ سوال ) د .9
 در. توضیح مربوط به این سوال در دو ویرایش اخیر کتاب کراوس تا حد زیادي متفاوت بوده است) د .10

حال حاضر براي پاسخگویی به سوالات مشابه می توانید از اطلاعات مندرج در جدول زیر استفاده 
 :)مدرن(نمایید
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  Kg  ارگان
از وزن کل 

  Kal/kg/d  بدن
درصد از متابولیسم کل 

  )REE( بدن
  8  440  /.5  /.3  کلیه
  20  240  2  4/1  مغز
  21  200  6/2  8/1  کبد
  9  440  /.5  /.3  قلب

  22  13  40  28  ماهیچه
  4  4  4/21  15  بافت چربی

پوست، روده، 
  استخوان

2/23  33  12  16  

  100    100  70  کل
 

  
از % 73دلیل  FFM. تعیین کننده عمده متابولیسم پایه محسوب می شود FFM)(توده بدون چربی) ج .11

سن، به ازاي هر با افزایش . این تفاوتها تاثیر دارد% 2تنها در  FM)(است و توده چربی  RMRتفاوتها در 
و افزایش  FFMاز متابولیسم پایه کاهش می یابد، این کاهش به دلیل کاهش % 1-2افزایش سن  ده سال

  )مدرن( .است که فعالیت متابولیکی کمتري دارد) FM(بافت چربی 
 )PAL=TEE/BEE(نسبت کل انرژي مصرفی به مصرف انرژي پایه ) PAL(سطح فعالیت بدنی ) ج .12

 )کراوس( .است

ورزش مستمر باعث افزایش قابل ملاحظه میزان متابولیسم به ازاي میزان بافت فعال بدن نمی شود، ) ب .13
درصد میزان متابولیسم مردان با فعالیت متوسط تا شدید را افزایش می دهدکه این پدیده  8 – 14ولی 

رمسیري در کسانی که در آب و هواي گ RMRافزایش . ناشی از توده بدون چربی بالاتر آنها است
ورزش در . درصد بالاتر از افرادي است که در نواحی معتدل زندگی می کنند 5 – 20زندگی می کنند، 

درصد در میزان متابولیسم می شود که  5درجه سانتیگراد نیز سبب افزایش حدود  3/32دماي بالاتر از 
یر بیشتري بر میزان در نتیجه آب و هوا نسبت به ورزش تاث. ناشی از افزایش فعالیت غدد عرق است

 )کراوس( .متابولیسم بدن می گذارد
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این براي بربعد از مصرف یک غذا و بنا BMRعبارت است از انرژي صرف شده علاوه بر  TEF) الف .14
را در هر  BMRرا تعیین کرد و سپس انرژي صرف شده علاوه بر  BMRابتدا باید  TEFاندازه گیري 

  .اندازه گرفت) ت غذاساعت بعد از دریاف 5به مدت (سی دقیقه
اساس این روش بدین . تکنیک آب نشاندار براي اندازه گیري کل انرژي مصرفی استفاده می شود) ب .15

، میزان دي اکسید کربن تولیدي به دست ف در میزان دفع هیدروژن و اکسیژنصورت است که از اختلا
) H2O18(18و اکسیژن ) H2O2(بعد از تجویز مقداري آب نشاندار شده با اکسید دوتریم. می آید
به صورت آب و دي اکسید کربن دفع می  18، اکسید دوتریم از بدن به صورت آب و اکسیژن دوتریم

پس از اندازه گیري دي اکسید کربن، از روش کالریمتري غیر مستقیم براي محاسبه انرژي استفاده . شوند
ژي مصرفی در استراحت، اثر گرمازایی در این روش کلیه اجزاي انرژي مصرفی روزانه شامل انر. می شود

این روش به سادگی قابل اجرا بوده و فرد قادر به . گیري می شودگرمازایی ناشی از فعالیت اندازه  غذا و
و در افرادي مانند شیر خواران، کودکان خردسال، لیت هاي عادي زندگی خود می باشد انجام فعا

زیرا این افراد نمی توانند آزمایشهاي سختی را که . استفاده استبه خوبی قابل نیز سالمندان و افراد ناتوان 
صحت این روش بالاست و . اکسیژن مصرفی را در فعالیتهاي مختلف اندازه گیري می کند تحمل نمایند

بالا بودن هزینه ایزوتوپ هاي : عبارتند ازمحدودیت هاي این روش . درصد است 8تا  2دقت آن نیز 
 .براي انجام اسپکترومتر جرمی گران و پیچیده براي آنالیز غنی سازي ایزوتوپپایدار و مهارت لازم 

  )کراوس(
معادل هاي متابولیکی واحد هاي اندازه گیري هستند که در ارتباط با میزان فعالیت متابولیکی فرد در ) ج .16

کسیژن مساوي با ا 1معادل متابولیکی برابر . دنبیان می شو RMRشرایط مختلف به صورت ضریبی از 
میلی لیتر اکسیژن به ازاي هر کیلو گرم وزن بدن در هر دقیقه  5/3(متابولیزه شده در زمان استراحت است

رم وزن بدن در ساعت نیز بیان و می تواند به صورت یک کیلو کالري به ازاي کیلوگ) در بزرگسالان
  )کراوس( .)کیلو کالري 1× وزن بدن  × ساعت  (شود

 5/98در هنگام تب هر درجه افزایش دماي بدن بالاتر از . دارد REEتعیین حرارت نقش مهمی در ) ب .17
درجه سانتی گراد سبب  37درصدي و هردرجه افزایش تب بالاتر از  7درجه فارنهایت سبب افزایش 

               )کراوس( .می شود REEدرصدي  13افزایش 
درصد متابولیسم پایه  5، داراي ي دارندبالاتر FFMورزشکاران که بافت عضلانی بیشتر و در نتیجه ) د .18

  )کراوس( .بالاتري در مقایسه با افراد غیر ورزشکار می باشند
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، به ویژه در سالهاي اول و دوم زندگی در بالاترین حد در دوران هاي رشد سریع REEمیزان ) الف    .19
 )کراوس( .خود قرار دارد

حالت (رد است که در استراحت جسمیساعت توسط یک ف 24مقدار انرژي صرف شده در  BEE) ج   .20
و ذهنی در محیط خنثی از نظر حرارتی قرار دارد که مانع از فعال شدن فرآیندهاي تولید گرما ) دراز کش

حیات  مورد نیاز برايحد اقل مقدار انرژي مصرفی ) BEE(مصرف انرژي پایه . مانند لرزیدن می گردد
  )کراوس( .است

 .مراجعه شود 15به پاسخ سوال ) د .21

  .مراجعه شود 8به پاسخ سوال ) ب .22
با تعیین اکسیژن مصرفی و دي اکسید کربن تولید شده در بدن در مدت زمان خاصی انرژي  RQ)ج .23

از طریق داده هاي به دست آمده از کالریمتري غیر مستقیم می توان ضریب . مصرفی را بر آورد می کند
تولید شده با  CO2یعنی میزان . است 1ات کربوهیدر RQبه عنوان مثال . را محاسبه کرد) RQ(تنفسی

O2 مصرف شده برابر است:  
  RQ=خارج شده  CO2مول / مصرف شده  O2   مول

و محصولات  70/0، چربی82/0، پروتئین85/0، رژیم غذایی مخلوط1هیدرات کربو: )RQ(ضریب تنفسی
  )کراوس( .می باشد ≥65/0کتونی                                          

، غذا، الکل. اعتراض داوطلبین حذف گردید این سوال بیش از یک گزینه صحیح داشت که پس از .24
می شوند و قبل از اندازه گیري کالریمتري غیر مستقیم، مصرف  RMRکافئین و نیکوتین سبب افزایش 

بعد  ساعت 4ساعت ناشتا بودن بعد از مصرف وعده اصلی و میان وعده،  5حداقل . آنها باید محدود شود
ساعت  14ساعت بعد از ورزش متوسط و  2ساعت بعد از مصرف الکل و دخانیات،  2از مصرف کافئین، 

  )کراوس( .بعد از ورزش مقاومتی شدید براي اندازه گیري کالریمتري غیر مستقیم لازم است
ختن نیاز انرژي بدن براي تعدیل عملکردهاي فیزیولوژیکی پایه مانند پمپ کردن خون، سا REE) الف .25

است، بخاطر  BMRبالاتر از ) ٪3کمتر از (به مقدار کم REE. باشدهورمونها و تعدیل حرارت بدن می
توجه داشته باشید که در حالت کلی مقادیر . انرژي براي تحرك مورد نیاز است مقداري اینکه

ري می شود، در اندازه گی...) از نظر مصرف غذا و دما و (در شرایط بسیار کنترل شده (Basal or B)پایه
به همین دلیل مقادیر . حالیکه محدودیت ها براي اندازه گیري مقادیر در حال استراحت کمتر می باشد

 .تعیین شده براي انرژي مصرفی در حالت استراحت همواره کمی بالاتر از حالت پایه بدست می آید
  )مدرن و کراوس(
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 REEدرصد از  5در حالیکه فقط . ل می دهددرصد وزن بدن را تشکی 20بافت چربی به طور نرمال ) ج .26
دهد گرم از کل وزن بدن را تشکیل می 300کلیه تنها  kg70در یک فرد نرمال با وزن . شودرا شامل می

از وزن بدن را تشکیل  kg15در حالیکه بافت چربی . کنندکیلوکالري در روز انرژي مصرف می 360اما 
به طور عمومی در افراد چاق بالاتر  REE. کندانرژي مصرف میکیلوکالري در روز  80دهد اما تنها می

اي و توده ارگانهاي ماهیچه(اي بافت هاي نگهدارندهبخاطر افزایش توده ماهیچه[از افراد لاغر است 
 )مدرن( .]و همچنین افزایش بافت چربی در افراد چاق) ايماهیچه

            .مراجعه شود 10به پاسخ سوال ) د  .27
روش وزن کردن زیر آب، چگالی بدن فرد را اندازه گرفته و میزان چربی بدن را تعیین می  در) الف .28

فن  DXA .روش وزن کردن زیر آب استاندارد طلایی براي اندازه گیري ترکیب بدن می باشد.  کنند
. ون چربی  بدن را بر آورد می کنداسکن جدیدي است که میزان املاح بدن و بافت هاي چربی و بد

  )کراوس( :شوند به علت کم هزینه تر بودن استفاده می ي زیرها روش
  ) BIA(مقاومت بیوالکتریکی  – 3    چین پوستی – 2    تن سنجی  – 1        

، به ویژه در سالهاي اول و دوم زندگی در بالاترین حد خود در دوران هاي رشد سریع FFMنسبت ) الف .29
بدین معنی که میزان نیاز به انرژي و . به وزن بدن می باشدالبته منظور چنین سوالاتی نسبت . قرار دارد

. بسیاري از درشت مغذي ها نسبت به وزن بدن در سال هاي اول زندگی در بالاترین میزان خود قرار دارد
در  به مواد مغذيدر غیر اینصورت و اگر نسبت به وزن بدن مورد نظر طراح سوال نباشد، به طور حتم نیاز 

  )کراوس( .ی بیشتر از دوران ابتدایی عمر می باشددوران بزرگسال
 27حدود  REEاما در این روش . استفاده می شودREE فرمول هریس بندیکت براي اندازه گیري  )د .30

-Mufflinالبته امروزه معادله جدیدتري به نام . درصد بیشتر از حد نیاز فرد برآورد می شود 7 –

St.Jeor  کهREE کراوس( .یس بندیکت برآورد می کند نیز بکار می رودرا دقیق تر از فرمول هر(  
میزان گرماي تولید شده، معادل . مصرف شده O2تولید شده به  CO2عبارتست از میزان  RQ) د .31

: راي کربوهیدرات، چربی و پروتئینو اکسیژن مصرفی بتولیدي گرمایی و میزان دي اکسید کربن 
 )کراوس(
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  معادل هاي گرمایی  انرژي
گرماي حاصل از   ذاغ

  سوختن
ارزش 

  فیزیولوژیک
RQ  دي اکسید   اکسیژن

  کربن
  81/0  /81/0  1  4  کربوهیدرات

  75/0  94/0  8/0  4  4/5  پروتئین
  39/1  96/1  71/0  0  3/9  چربی
  98/0  46/1  67/0  7  1/7  اتانول

ق کتاب تغذیه بر طب. تعیین کننده عمده متابولیسم پایه محسوب می شود FFM)(توده بدون چربی) د .32
 REEدرصد از تفاوت ها در  80و دلیل  RMRاز تفاوتها در %) 73یا % (80تا  50دلیل  FFMمدرن، 

   )مدرن( .این تفاوتها تاثیر دارد% 2تنها در  )FM(است و توده چربی
  .مراجعه شود 10به پاسخ سوال ) الف  .33
  .مراجعه شود 31به پاسخ سوال ) الف .34
  .دمراجعه شو 3به پاسخ سوال ) ب .35
می باشد و بعد از  2403و   3067سال به ترتیب  18مقادیر توصیه شده انرژي در مردان و زنان بالاي ) د .36

با کسر این مقادیر از یکدیگر پاسخ  .کیلوکالري در روز می رسد  1987و 2204سالگی این مقادیر به  51
  )کراوس( .به گزینه د نزدیک تر است

ع، به ویژه در سالهاي اول و دوم زندگی در بالاترین حد خود در دوران هاي رشد سری REEمیزان ) ج .37
کیلو کالري به ازاي  5مقدار انرژي اضافه مورد نیاز براي سنتز و ذخیره بافت هاي بدن حدود  .قرار دارد

کیلوکالري انرژي  500گرم بافت جدید به  100بنابراین براي ساخت . سنتز هر گرم بافت جدید می باشد
  )اوسکر( .نیاز است

درصد مربوط به  60-70و  EEPAدرصد مربوط به  TEF ،30-15مربوط به  TEEدرصد از  10) ج .38
REE کراوس. (است(  

به سادگی قابل اجرا بوده و فرد قادر به انجام فعالیت هاي عادي زندگی  DLWروش آب نشاندار یا ) ب .39
المندان و افراد ناتوان به خوبی ، سچنین در افرادي مانند شیر خواران، کودکان خردسالهم. خود می باشد

این افراد نمی توانند آزمایشهاي سختی را که اکسیژن مصرفی را در فعالیتهاي مختلف . قابل استفاده است
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. درصد است 8تا  2صحت این روش بالاست و دقت آن نیز . اندازه گیري می کند تحمل نمایند
وپ هاي پایدار و مهارت لازم براي انجام بالا بودن  هزینه ایزوت: محدودیت هاي این روش شامل 

  )کراوس( .ده براي آنالیز غنی سازي ایزوتوپاسپکترومتر جرمی گران و پیچی
از متابولیسم پایه کاهش می یابد، این کاهش به دلیل کاهش % 1-2افزایش سن  به ازاي هر ده سال) ب .40

FFM و افزایش بافت چربی)FM (داست که فعالیت متابولیکی کمتري دار. )مدرن(  
  )کراوس( :معادل هاي تخمین انرژي مصرفی در شیرخواران) د .41

کیلوکالري براي  175)+ 100 –وزن نوزاد    ×     89(  ماهه 0- 3شیرخواران 
  ذخیره انرژي

  کیلوکالري براي ذخیره انرژي 56)+ 100 –وزن نوزاد    ×     89(  ماهه 3- 6شیرخواران 
 کیلوکالري براي ذخیره انرژي 22)+ 100 –وزن نوزاد    ×     89(  ماهه 7- 12شیرخواران 

 کیلوکالري براي ذخیره انرژي 20)+ 100 –وزن نوزاد    ×     89(  ماهه 13-35شیرخواران

  
  .مراجعه شود 15به پاسخ سوال ) د .42
دن افراد با اندازه بزرگ تر بدن داراي متابولیسم بالاتري در مقایسه با افراد با اندازه کوچکتر ب) الف .43

همچنین افراد بلند قد . هستند و افراد قد بلند و لاغر میزان متابولیسم بالاتري از افراد کوتاه قد و چاق دارند
 )کراوس( .بالاتري دارند BMRو چاق به دلیل اندازه بزرگتر بدنی میزان 

ن می مصرف انرژي با مقدار اکسیژن متابولیزه شده توسط بدن تعیی و )PAL(سطح فعالیت بدنی) الف .44
معادل هاي متابولیکی واحد هاي اندازه گیري هستند که در ارتباط با میزان فعالیت متابولیکی فرد در . شود

و اندازه گیري آن از طریق نسبت کل انرژي  بیان می شود RMRشرایط مختلف به صورت ضریبی از 

(بدست می آید مصرفی به مصرف انرژي پایه
BEE
TEEPAL (. )کراوس( 

براي اندازه گیري کل آب بدن  (Bioelectrical Impedance)روش مقاومت بیوالکتریکی) الف .45
از آنجا که بخش عمده توده بدون چربی از آب تشکیل شده است، با این . یک فرد استفاده می شود

مودن  وزن بدن از توده بدون روش می توان توده بدون چربی بدن را برآورد کرد و سپس از کسر ن
 2لیوان آب در  4تا  2آشامیدن ، براي اندازه گیري بهتر .، میزان توده چربی بدن محاسبه می شودیچرب

  )کراوس( .ساعت پیش از آزمایش توصیه می شود
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هاي ضروري براي تامین لیتانرژي صرف شده در فعا): REE(انرژي مصرفی در استراحت) د .46
در بین افراد مختلف  REE. است....) س و ، تنفمثل گردش خون(هموستاز بدن  هاي طبیعی وعملکرد

اندازه و ترکیب بدن، سن، جنس و وضعیت : یجاد کننده این تفاوت عبارتند ازعوامل ا. متفاوت است
  )کراوس( .هورمونی

و مشاهده کردند که  و وزن بدن را شرح دادند BMR، برادي و کلیبر ارتباط بین 1932در سال ) د .47
ع خطی لگاریتم وزن بدن است و بنابراین میزان متابولیسم می تواند به شکل لگاریتم میزان متابولیسم تاب

BMR=70 WT૜:توانی از وزن بدن محاسبه شود
૝

 سنینرابطه برادي و کلیبر را نمی توان براي تمام .   
زیرا . این رابطه بیشتر براي بزرگسالان قابل استفاده است و کاربرد آن در جوانان کمتر است. محاسبه کرد

  )مدرن( .در آنها میزان متابولیسم به ازاي واحد اندازه متابولیکی بالاتر است
را نیز  RMRو  REEرا معادل هم در نظر می گیرند و از طرف دیگر   BMRو  BEEمعمولا واژه ) د .48

 60 – 70در روزهاي مختلف یکسان می باشد و معمولا حدود ) BEEیا ( BMR. نظیر هم بر می شمرند
فراهم نباشد،  BMRاگر هر یک از شرایط لازم براي اندازه گیري . را تشکیل می دهد TEEدرصد 

 RMR. نامیده می شود ")  RMR(میزان متابولیسم در استراحت  "انرژي مصرفی اندازه گیري شده 
. می باشد BMRاست و اندازه گیري آن آسان تر و عملی تر از  BMRدرصد بیشتر از  10 – 20معمولاً 

  )کراوس( .این گزینه د صحیح می باشدبنابر
براي تعیین انرژي مصرفی از اکسیژن متابولیزه توسط بدن استفاده می شود و به صورت معادل هاي ) الف .49

معادل هاي متابولیک واحدهاي اندازه گیري هستند که با میزان متابولیسم . بیان می شود (mets)متابولیک
بیان می  RMRي متفاوت رابطه دارند و به صورت ضریبی از فرد در طول فعالیت انتخابی در شدت ها

میلی لیتر اکسیژن به ازاي  5/3مقدار اکسیژن متابولیزه شده در حالت استراحت  1معادل متابولیکی . شوند
کیلوگرم وزن بدن در هر دقیقه براي افراد بزرگسال است و می تواند به صورت یک کیلوکالري به ازاي 

1kcal×kg×h.ر هر ساعت بیان شودکیلوگرم وزن بدن د 1×75×1=75 

 )کراوس( :فعالیت ها بر سطح فعالیت بدنی بالغین برخی ازشدت و اثر 
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معادل   فعالیت بدنی

 متابولیکی
  فعالیت بدنی روزانه

 1 استراحت

 1 رانندگی

 5/1 فعالیتهاي سبک نشسته

 5/2 آبیاري گیاهان

 3 نراه رفت

 5/3 جارو کردن با جاروبرقی

 5/3 انجام کارهاي منزل

 4/4 باغبانی

 5/4 چمن زدن با ماشین چمن زنی

 سبک: فعالیت هاي اوقات فراغت
 5/2 )مایل در ساعت 2(قدم زدن

 5/2 )آرام(یقایقران

 5/2 )با ارابه(گلف

 9/2 حرکات موزون آرام

 متوسط: فعالیت هاي اوقات فراغت
 3/3 )مایل در ساعت 3(قدم زدن

 5/3 )آرام(دوچرخه سواري

 4 )سوئدي(ورزشهاي سبک 

 5/4 )مایل در ساعت 4(قدم زدن

 شدید: فعالیت هاي اوقات فراغت
 9/4 شکستن چوب

 5 تنیس
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 5/5 اسکی روي یخ

 7/5 )متوسط(دوچرخه سواري 

 8/6 )روي آب یا در سرازیري(اسکی

 7 شنا

 4/7 )ارکیلوگرم ب 5با (کوه نوردي

 8 )مایل در ساعت 5(قدم زدن 

  2/10 )دقیقه 10(راه رفتن سریع
 12 طناب بازي

ریمتري غیر مستقیم با تعیین اکسیژن مصرفی و دي اکسید کربن تولید شده در بدن در مدت زمان کال) ج .50
تقیم می از طریق داده هاي به دست آمده از کالریمتري غیر مس. خاصی انرژي مصرفی را بر آورد می کند

 RMRریمتري غیر مستقیم اندازه گیري رایج ترین شکل کال. ا محاسبه کردر) RQ(توان ضریب تنفسی
می شوند  RMR، کافئین و نیکوتین سبب افزایش غذا، الکل. یک چادر تنفس تبادل گاز استاز طریق 

ساعت ناشتا بودن  5 حد اقل. و قبل از اندازه گیري کالریمتري غیر مستقیم، مصرف آنها باید محدود شود
ساعت بعد از مصرف الکل و  2، ساعت بعد از مصرف کافئین 4 بعد از مصرف وعده اصلی و میان وعده،

ساعت بعد از ورزش مقاومتی شدید براي اندازه گیري  14ساعت بعد از ورزش متوسط و  2، دخانیات
  )کراوس( .کالریمتري غیر مستقیم لازم است

مقدار  BEE. حد اقل مقدار انرژي مصرفی که براي حیات لازم است): BEE(مصرف انرژي پایه) الف .51
و ذهنی ) حالت دراز کش(ساعت توسط یک فرد است که در استراحت جسمی 24انرژي صرف شده در 

در محیط خنثی از نظر حرارتی قرار دارد که مانع از فعال شدن فرآیندهاي تولید گرما مانند لرزیدن می 
 10، قبل از هر نوع فعالیت جسمی فرد و که در ابتداي صبح بولیسم پایه بدن استمیزان متا  BMR. گردد

البته در بسیاري از متون . ، نوشیدنی یا نیکوتین  صورت می گیردساعت بعد از مصرف هر نوع غذا 12 تا
ه نیز این دو واژ 2012را به صورت کیلوکالري در روز بیان نموده اند و در کراوس  BMRمرجع، مقادیر 

ولی در . کاملا مترادف یکدیگر  در نظر گرفته شده است که در اینصورت گزینه صحیح وجود ندارد
ساعت شبانه روز در نظر می گیرند که با توجه  24بر مبناي  BMRرا مقیاسی از  BEEبرخی کتب دیگر 

  )کراوس( .به این منابع، گزینه الف درست می باشد
  .مراجعه شود 15به پاسخ سوال ) ب .52
  .مراجعه شود 23به پاسخ سوال ) فال .53
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طول زمان و شدت . بعد از ورزش روي مصرف انرژي اثر دارد )EPOC(افزایش مصرف اکسیژن) ب .54
ایش میزان فعالیت ورزشی سبب افزایش مصرف اکسیژن بعد از ورزش می شود که این امر سبب افز

  )کراوس. (متابولیک نیز خواهد شد
افزایش تدریجی در  ،جنین و جفت همراه با افزایش کار قلب مادردر دوران بارداري به علت رشد ) ب .55

BMR به طور میانگین در دوران بارداري در هر هفته، . ایجاد می شودBMR   ًکیلو کالري  11حدودا
  )کراوس( .افزایش می یابد

که وجود دارد  fat free mass (FFM(و  TBF (total body fat)چندین روش براي تخمین) ب .56
. می باشد )TBW(ن کردن در زیر آب، اندازه گیري پتاسیم کل بدن و اندازه گیري آب بدنشامل وز

 می شودبر پایه دانسیته و تراکم چربی بدن، در این روش فرض روش وزن کردن در زیر آب روشی است 
نیز نشانگر دانسیته  Db.می باشد FFM (1,100 g/cm3)و دانسیته  (g/cm3 0,9007)که دانسیته چربی 

   .بدن می باشد
Body mass/Db = TBF/0,9007+ FFM/1,100 

  :که با باز آرایی جبري به صورت زیر در می آید
TBF=(4,95/ Db – 4,50) Body mass 

براي جلوگیري از خطا از . اشداین روش بر پایه چگالی چربی است، بنابراین ممکن است خطا داشته ب 
  .استفاده می شود زیرهاي  مدل

Total body energy content= ( 9,4 Total fat) +(1,02FFM) 

FFM  مصرف انرژي در حالت . نیز به حساب می آید معمولا به عنوان یک ایندکس ذخیره پروتئین
 50-80در افراد مختلف  FFM. مرتبط اند FFMاستراحت، تولید دي اکسید کربن و تولید حرارت با 

 RMR)(بنابراین میزان متابولیسم در حالت استراحت. درصد از تفاوتهاي مصرف انرژي را شامل می شود
  .است FFM تخمینی از مصرف 

RMR(Kcal/Day)=370+21,6 FFM(Kg) )مدرن(  
استفاده Harris-Benedict  و Mifflin-St Jeor، Owenاز روش هاي  REEبراي تخمین ) ب .57

ورد می برآ صحیحور د نرمال و چاق به طرا در افرا REEمیزان  Mifflin-St Jeorفرمول . می شود
 )کراوس( .ت براي افراد طبیعی تنظیم شده استیکباید توجه داشت که معادله هریس بند. کند

معادل هاي متابولیکی واحد هاي اندازه گیري هستند که در ارتباط با میزان فعالیت متابولیکی فرد در ) ج .58
مساوي با اکسیژن  1کی برابر معادل متابولی. بیان می شوند RMRشرایط مختلف به صورت ضریبی از 
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میلی لیتر اکسیژن به ازاي هر کیلو گرم وزن بدن در هر دقیقه  5/3(متابولیزه شده در زمان استراحت است
و می تواند به صورت یک کیلو کالري به ازاي کیلوگرم وزن بدن در ساعت نیز بیان ) در بزرگسالان

اهده می شود قد و سن در محاسبه میزان معادل چنانچه مش )کیلو کالري 1× وزن بدن  × ساعت  (شود
 )کراوس(. متابولیک تاثیري ندارند

 .مراجعه شود 44به پاسخ سوال ) الف .59

وقتی گرسنگی پیشرفت می کند و بدن با شرایط گرسنگی تطابق پیدا می کند، گلوکونئوژنز در کبد ) ب .60
 )کراوس( .ط کلیه تامین می شوددرصد می رسد، و بقیه توس 50درصد گلوکز به کمتر از  90از تولید 

می  REEبافت فعال بدن از نظر متابولیسم است و تعیین کننده  (FFM)توده بدون چربی بدن) الف .61
 )کراوس. (ناشی از توده بدون چربی می باشد REEدرصد تغییرات  80تقریباً . باشد

کل کالري اضافه بالاتر مرتبط با سنتز بالاتر چربی، دریافت بالاتر کربوهیدرات و  1بالاتر از  RQ) الف .62
 )کراوس. (است

 . میزان اکسیداسیون درشت مغذي ها در افراد چاق و لاغر برابر است) د .63

، طول عمر را افزایش می دهد و پیري را در حیوانات کند (CR)محدودیت طولانی مدت ماکري) ب .64
، با محدودیت طولانی دو بیومارکر طول عمر یعنی سطح انسولین ناشتا و درجه حرارت بدن. می کند

 )کراس. (مدت کالري در انسان کاهش می یابد

ساعت ناشتا بودن پس از وعده هاي  5قبل از انجام کالري متري غیر مستقیم در افراد سالم، حداقل ) د .65
ساعت و از الکل و سیگار حداقل  4با ید از کافئین حداقل . غذایی اصلی و میان وعده ها توصیه می شود

ساعت پس از ورزش متوسط انجام شود و توصیه می  2آزمایش نباید زودتر از . ز شودساعت پرهی 2
 2جزوه شماره  27صفحه .(ساعت فاصله باشد 14گردد بین انجام ورزش استقامتی شدید تا کالري متري، 

 ).تغذیه نخبگان

 عبارتست از نسبت کل انرژي مصرفی به مصرف انرژي پایه )  PAL(سطح فعالیت بدنی) الف .66

)PAL = TEE/BEE( .)کراوس(  
حدود  REEاما در این روش . استفاده می شودREE فرمول هریس بندیکت براي اندازه گیري ) الف .67

 )کراوس. (درصد بیشتر از حد نیاز فرد بر آورد می شود 7 – 24

  
  

(


