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(ایدسی) دی اس آیروشهای تست آی دی     

:با تشکر از مترجمین  

 سیما فرپور

 حمیدرضا فرپور

 خشایار امیرحسینی

 (غذای سفره)معمولی 

 رقیق

 نرم و کوچک

مرطوب و چرخ 
 شده

 غلظت بسیار کم

 غلظت کم

 غلظت متوسط

 بسیار غلیظ

 پوره رقیق

 پوره

 
 غذاهای 
 انتقالی
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 مقدمه
 

ُذف اس ایي پزّژٍ . پایَ ریشی ػذ 2013در طال  (IDDSI)پزّژٍ تیي الوللی اطتاًذاردطاسی رژین غذایی تزای تیواراى دچار اختلال تلع 

ر ایجاد یک ّاژٍ ًاهَ اطتاًذارد تزای غذاُا تا تافتِای هختلف ّ هایعات غلیظ ػذٍ هی تاػذ کَ هی تْاًذ تزای تیواراى دچار اختلال تلع د

 .تواهی طٌیي، در ُز ًْع هزکش درهاًی ّ تا ُز فزٌُگی هْرد اطتفادٍ قزار گیزد

ططخ  8طاختار ًِایی رژین غذایی تزای تیواراى دچار اختلال تلع، داصل طَ طال کار هذاّم کویتَ آی دی دی اص آی هی تاػذ کَ ػاهل 

 . ّ کذ رًگی ػٌاطایی هی ػًْذ اطنایي ططْح تَ ّاططَ ػوارٍ، . اطت( 7-0)

تواهی ایي تعاریف تز اطاص یک رّع طادٍ اًذاسٍ . تواهی ططْح آی دی دی اص آی فزاُن هی کٌذ تزایایي هذرک تْضیذات کاهلی را 

گیزی ططخ غذا ًْػتَ ػذٍ اًذ ّهی تْاًٌذ تْطظ تیواراى دچار اختلال تلع یا هزاقثیي آًِا، درهاًگزاى، هتخصصیي تخغ تغذیَ یا صٌایع 

 . غذایی هْرد اطتفادٍ قزار گیزًذ

گیزی آی دی دی اص آی، ػْاُذ آی دی دی اص آی ّ طْالات رایج در  ایي هذرک هی تْاًذ تَ ُوزاٍ طایز هذارک ػاهل رّػِای اًذاسٍ

 .سهیٌَ آی دی دی اص آی هْرد هطالعَ قزار گیزد

طلاهت، صٌایع، اًجوٌِای تخصصی ّ هذققیي کوال تؼکز را  دْسٍ کویتَ آی دی دی اص آی اس تواهی تیواراى، هزاقثیي، هتخصصاى

 . دارد

 . کز هی کٌینُوچٌیي اس دوایت تی دریغ داهیاى تغ

  .تزای کظة اطلاعات تیظؼتز هزاجعَ کٌیذ (www.iddsi.org)لطفا تَ طایت آی دی دی اص آی 
 

کمیته آی دی دی اس آی 
 

( اطتزالیا)یچزّ ص، جْلی (کاًادا)پیتز لن : رّطای کویتَ

 

، (ژاپي)، جْى کایاػیتا (اًگلظتاى)ُاًظْى ، تي (کاًادا)، جاًیض دیْطتیي (تزسیل)، رّتزتْ داًتاص (چیي)جیاًؼَ چي : اعضای کویتَ

(. کاًادا)ًا اطتیل ، کاتزی(آلواى)طًْکَ اطتٌچْس ، (آهزیکا)، لْییض ریکْلوَ (آفزیقای جٌْتی)، هزػي پیلای (اًگلظتاى)کارّلیي لکْ 

 

(. آهزیکا)جْ هْری : اعضای قثلی کویتَ

 

تْطظ تعذاد سیادی اسآژاًظِا، طاسهاًِا ّ صٌایع  آی دی دی اص آی .ّ ًیتی تذّى کظة طْد دارد هظتقلهْجْدیتی آی دی دی اص آی 

 . ًذاػتَ اًذ آی دی دی اص آیداهیاى ُیچگًَْ دخالتی در طزادی ّ تْطعَ طاختار . دوایت هالی ػذٍ اطت

 

 (2012-2015) آی دی دی اص آیتْطعَ ی طاختار 
 

 .دارد آی دی دی اص آیکوال تؼکز را اس داهیاى سیز تَ خاطز دوایت ُای تی دریغؼاى در هزادل تْطعَ طاختار  آی دی دی اص آی
 

 Nestlé Nutrition Institute (2012-­‐2015) 

 Nutricia Advanced Medical Nutrition (2013-­‐2014) 

 Hormel Thick & Easy (2014-­‐2015) 

 Campbell’s Food Service (2013-­‐2015) 

 apetito (2013-­‐2015) 

 Trisco (2013-­‐2015) 

 Food Care Co. Ltd. Japan (2015) 

 Flavour Creations (2013-­‐2015) 

 Simply Thick (2015) 

 Lyons (2015) 

 
 . آی دی دی اص آی کوال تؼکز را اس داهیاى خْد دارد. اجزای آی دی دی اص آی در دطت اقذام هی تاػذ

http://iddsi.org/about-­‐us/sponsors/ 

 
 

http://iddsi.org/about-
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 روش های اندازه گیری آی دی دی اس آی
بىذی مبیؼبت کىذ کً طبقًمشَس عیغتمبتیک آی دی دی اط آی پیشىٍبد می

دس مشدلً اوٍب فیضیُلُژیکی ػملکشد َ مُاد غزایی ببیذ بش مبىبی 

صُست ( َسَد بً مشدلً دلقی)دٌبوی، اوتقبل دٌبوی َ آغبص جشیبن 

ٌبی مختلفی بشای ششح بٍتش سفتبس لقمً بذیه مىظُس، دعتگبي. گیشد

 (.2015اعتیل َ ٌمکبسان، )مُسدویبص اعت 

 مایعات و نوشیدنی ها
 .اعت گیشی صذیخ میضان جشیبن مبیؼبت بغیبس پیچیذياوذاصي

، وبمً ٌبی ملیَاژي تمبمی َ اوجبم شذي تب بً امشَص دس تمبمی تذقیقبت 

 َلی بیشتش مشاقببن َ دسمبوگشان. طبقً بىذی شذي اوذمبیؼبت بشاعبط غلظت 

 .وذاسوذ یدعتشط بً ایه سَػ اوذاصي گیشی

( مبیغ)متش مشبُطً ویغت؛ جشیبن یک وُشیذوی ابشایه، غلظت تىٍب پبس ػلاَي

دمب، ٌبی صیبدی مبوىذ چگبلی، ویشَی مذشکً، تأثیش متغیش ٌىگبم مصشف، تذت

 .(2010اَ لیشی َ ٌمکبسان، ) گیشدچشبی قشاس میمیضان فشبس ساوشی َ 

َجُد  ٌبی تغت کشدناعت کً تىُع صیبدی دس سَػ مشَس عیغتمبتیک ثببت کشدي

میضان شکغت ببفت مبیؼبت، دمبی ٌبی کلیذی دیگشی اص قبیل َ پبسامتش داسد

اعتیل َ ٌمکبسان، ) بً وذست گضاسػ شذي اعت ویشَی مذشکًَ  ومُوً، چگبلی

 ٌبی کىىذي غلیظ بب شذي غلیظ مبیؼبت(. 2013چیچشَ َ ٌمکبسان، ؛ 2015

 ببشىذ داشتً متفبَتی جشیبن َیژگیٍبی َلی مشببً غلظت تُاوىذیم متفبَت

؛ فُوبمی َ ٌمکبسان، 2010؛ اَ لیشی َ ٌمکبسان، 2015اعتیل َ ٌمکبسان، )

ػلاَي بش تبثیش (. 2005؛ گبسعیب َ ٌمکبسان، 2007؛ آشیذا َ ٌمکبسان، 2012

بش میضان جشیبن آن، اوتظبس می سَد کً ایه میضان جشیبن َیژگیٍبی مبیغ 

مبیغ دس دیه اوجبم ػمل بلغ بش اعبط عه شخص َ عطخ اختلالات بلغ بیمبس ویض 

 . (2010اَ لیشی، )متفبَت ببشذ

دس تؼبسیف آی دی دی اط آی ویبمذي گیشی غلظت اوذاصي ،بىب بً ایه دلایل 

بب اعتفبدي اص عشوگ  قُي ی جبربً مبیغ بش اعبط  دس ػُض، تغت جشیبن. اعت

جشیبن مبیغ سا بغىجذ میضان شذي اعت کً بتُاوذ پیشىٍبد میلی لیتشی  10

ششط کىتشل . (ثبویً 10میلی لیتش مبیغ پظ اص  10میضان ببقیمبوذي اص )

شبیً  تغت جشیبن آی دی دی اط آی. شذي شبمل وُشیذن اص وی یب پیبلً اعت

اعت کً دس کبسخبوجبت لبىیبت  Posthumus Funnelگیشی َ طشح بً اصُل اوذاصي

؛کُتش َ 2002َن َلیت، ) شُدگیشی غلظت مبیؼبت اعتفبدي میبً مىظُس اوذاصي

َن ) شبیً یک عشوگ بضسگ اعت     Posthumus Funnel،َاقغدس . (2011ٌمکبسان، 

دس ایه سَػ میضان ببقیمبوذي ومُوً . (2011؛کُتش َ ٌمکبسان، 2002َلیت، 

اظٍبس می کىذ ( 2002)َن َلیت .ص یک صمبن مشخص اوذاصي گیشی می شُدبؼذ ا

شبمل یک بشػ َ کشیذگی اعت کً بغیبس      Posthumus Funnelکً شکل ٌىذعی 

 .شبیً جشیبن مبیغ دس دفشي دٌبن اعت

بغیبس عبدي اعت َلی ٌشچىذ سَػ اوذاصي گیشی بب عشوگ آی دی دی اط آی  

وظش کبسشىبعبن َ سَشٍبی آصمبیشگبٌی مُجُد سَػ بغیبس مطمئه َ مطببق بب 

ٌمچىیه مشخص شذي اعت کً ایه سَػ دغبعیت کبفی سا وغبت بً . می ببشذ

تغییشات کُچک دس غلظت کً بً َاعطً تغییش دمب دیه عشَ ایجبد می شُد، 

  . داسد
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دی دی اس آی یروش تست جریان آ  
 .ستفاده می شودامیلی لیتری مطابق با شکل زیر  10در روش آی دی دی اس آی از سرنگ 

 
 

در تمام دنیا مشابه می باشند ولی بعدها مشخص شد که ( ISO 7886---1)هر چند در ابتدا تصور می شد که تمامی سرنگها با استناد به استاندارد ایزو 

آی دی دی اس آی از یک سرنگ مرجع استفاده می . ایزوتنها به نوک سرنگ اشاره می کند و طول و ابعاد برندهای مختلف ممکن است متفاوت باشد
آی دی دی اس آی استفاده شده است که کد تولید برای تست  BDTMاز سرنگهای )میلی متر باشد  61.5  10 تا خط  0کند که طول آن از خط 

در حقیقت ولی اند میلی لیتر خورده 10هایی که برچسب بعضی از سرنگ که است  از این موضوع مطلعآی دی دی اس آی  (.را دارند 301604
 طول گیری اندازه خاطر همین به.    . استمتفاوت  یمیلی لیتر 12با  یلیتر میلی 10سرنگ از نتایج بدست آمده .میلی لیتر را دارند 12گنجایش 

 . جزئیات روش اندازه گیری در زیر نشان داده شده اند.  است برخوردار زیادی بسیار اهمیت از زیر شکل اساس بر سرنگ بدنه
 :آی دی دی اس آی را می توانید از طریق لینک زیر مشاهده کنیدهمچنین ویدیوهای روش تست جریان 

http://iddsi.org/framework/drink---testing---methods/  

 استفاده  ای تغذیه های مکمل و سس مانند مختلف های نوشیدنی و مایعات گیری اندازه برای توانید می آی اس دی دی آی مایع جریاناز 
 شوند می مصرف قاشق با و کنند نمی حرکتی میلیلیتری 10 سرنگ در ثانیه 10 طی در که( 4سطح) غلیظ بسیار مایعات برای(. 3 -0سطوح)کنید

 . .  شود می توصیه غلظت تعیین برای آی اس دی دی آی دار شیب قاشق یا چنگال روش

  

http://iddsi.org/framework/drink---testing---methods/


 5 :آی دی دی اص آی تذت هجْس سیز هی تاػٌذساختار و توضیحات                                                     

CreativeCommons Attribution-­‐Sharealike 4.0 International License 

https://creativecommons.org/licenses/by-­‐sa/4.0/ 

10 Octobre, 2016 

   

میلی بر اساس مشخصات ذکر شده در  10یک ساعت و یک سرنگ  .1
 . پیستون سرنگ را جدا کرده و دور بیندازید. این صفحه تهیه کنید

 آی دی دی اس آیروش تست 

 . نوک سرنگ را با انگشت خود بپوشانید. 2

توصیه می شود که از یک . میل مایع پر کنید 10سرنگ را با . 3
 . سرنگ دیگر برای این کار استفاده کنید

انگشت خود را از انتهای سرنگ جدا کرده و همزمان . 4
 .تایمر را بزنید

ثانیه انگشت خود را در انتهای  10پس از . 5
 . سرنگ گذاشته و از جریان مایع جلوگیری کنید

 :ثانیه 10آی دی دی اس آی بر اساس میزان مایع باقیمانده پس از دسته بندی روش 
 . همه مایع از سرنگ خارج می شود: 0سطح 
 . میل باقی می ماند 4تا  1بین : 1سطح 
 . میل باقی می ماند 8تا  4بین : 2سطح 
 . ماند ولی همچنان مقداری مایع جاری می شود  یمیل باقی م 8بیشتر از : 3سطح 
  .یا بالاتر است 4اگر هیچ مایعی خارج نشود آن سطح سطح : 4سطح 
میزان کمی از مواد روی : مواد شکل خود را حفظ می کنند: سرنگی تست شود هیچ بدونراحتی می تواند به  4سطح 

اگر . آنقدر غلیظ است که نوشیدن آن با فنجان یا نی امکان پذیر نیست و باید توسط قاشق خورده شود. سطح باقی می ماند
ی ریختن آن لازم باشد شود از روی قاشق می افتد؛ ممکن است یک تکان آرام برایک قاشق پر از آن به یک سمت کج 

 . ولی ماده غذایی سفت و یا چسبنده نیست
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IDDSI Flow Test 
 

 

  

BD Luer-Lok™ 

Tip 

معمولا برای تزریقاتی که نیاز به اتصال به وسیله دیگری دارد استفاده       
نوک سرنگ قابلیت قفل شدن دارد و می تواند با رنج وسیعی از . می شود

 . سوزن ها،  کاتترها و دیگر وسیله ها جور شود

 

 

Luer Slip Tip 

برای نصب این سرنگ می بایست سر سرنگ را به سوزن فشار داد و پیچاند 
با این روش مطمئن می شوید که سوزن از سرنگ جدا        . تا سفت شود

خم شدن وسیله مرتبط با سرنگ ممکن است منجر به جدا شدن . نمی شود
 . سرنگ از ناحیه اتصال شود

 

 

Eccentric Luer 

Slip Tip 

در مواردی استفاده می شود که نیاز به نزدیک شدن بیشتر به پوست وجود 
. ) معمولا برای تز ریق وریدی و تزریق مایعات استفاده می شود. دارد

 (.را ببینید Luer Slip Tipهمچنین توضیحات قسمت 

 

Catherter Tip 
. شودبرای تمییز کردن کاتتر، لوله گاستروستومی و سایر وسایل استفاده می 

اگر نشتی مشاهده کردید . نوک کاتتر را وارد کاتتر یا لوله گاستروستومی کنید
 . خود مراجعه کنید پروتکل موسسهبه 

این  که  قبل از استفاده از سرنگ همیشه مطمئن شوید که سر سرنگ تمیز و عاری از هر گونه باقیمانده های پلاستیکی یا نقایص کارخانه ای  است چرا

 . پیش می آید  موارد گاهی

  

 تست جریان آی دی دی اس آی

Luer tip( Central or 
Eccentric or Luer – 
Lok) 

 آی دی دی اس آیمشخصات سرنگ 

میلی لیتر برابر با  10طول 

  . باشدمیلی متر می  61.5
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 مورد استفاده قرار می گیرندروشهای تستی که در ساختار آی دی دی اس آی 

 غذاها
دسترسی  به دلیل. باشدهای بافت غذا میو پیچیده مثل آنالیزکنندههای گران گیری بافت غذا نیازمند دستگاهامروزه تحقیقات در زمینه اندازه

تعاریف با از  ملی موجود واژه نامه هایو همچنین متخصصینی برای تست  و تفسیر آن، در بسیاری از  یسخت به چنین تجهیزات
لغزندگی، های سختی، انسجام و ویژگی نشان داده است که  مرور سیستماتیک یک.اندبافت غذا استفاده کرده توصیفبرای  جزئیات کامل
های غذا به عنوان همچنین، اندازه و شکل نمونه. (2015استیل و همکاران، )که باید مد نظر قرار گیرند  هستند یاز عوامل مهم

کمیته امنیت غذای ژاپن، ؛  2013؛ چاپین و همکاران، 2014کندی و همکاران،)شناسایی شده اند  خفگیخطر  با مرتبط فاکتورهای
؛ مرکز کنترل و 1994؛ ولاچ و همکاران، 1999؛ برزلاونیچ و همکاران، 1991؛ مو و همکاران، 2004؛ مورلی و همکاران، 2010

 (. 2002؛ سیدل و همکاران، 1995؛ ریمل و همکاران، 2002پیشگیری بیماریها، 

همچنین و  ( مانند سختی، انسجام، چسبندگی و غیره ) های مکانیکیتوجه به ویژگی نیازمندگیری غذا، با توجه به این اطلاعات، اندازه 
ی آی دی دی هاهای بافت غذا، الزامات مربوط به بافت غذا و محدودیتتوصیفات و ویژگی. باشدشکل غذا میهندسی و های مشخصه
. اندنشات گرفته، ی را توصیف کرده اندواژه نامه های ملی موجود و منابعی که ویژگیهای افزایش خطر خفگاز  اس آی

نرم، ، مانند پورهغذاهای برای  تستهای روش. ، استفاده از چندین تست مورد نیاز باشدگروه بندی مواد غذاییممکن است برای تعیین  
 .است انگشت تستو چاپستیکتست  ،چنگال یاتست فشار قاشق  ، کردن قاشق کجچنگال، تست  قطرهتست : عبارتند از جامد سفت و 

 :که این روشهای تست را نشان می دهد در آدرس زیر یافت می شودویدیوهایی 

http://iddsi.org/framework/food...testing...methods/  

 تست قطره چنگال

 ای چنگال جریان پیدا کنند یا خیرهتوانند از طریق دندانهباید با توجه به اینکه آیا آنها می (4و  3سطح )آبدار های غلیظ و غذا نوشیدنیهای
واژه نامه های ملی موجود در  کشورهای استرالیا، ایرلند، تست قطره چنگال در  .هر سطح ارزیابی شوندتوصیف دقیق و مقایسه با 

؛ آژانس ملی امنیت بیمار، رویال 2009؛ انیستیتو غذا و تغذیه ایرلند، 2007ون و همکاران، آترت) نیوزلند و انگلستان توصیف شده است 
 (.2011کالج درمانگران گفتار و زبان، انجمن متخصصین تغذیه انگلستان، گروه تغذیه پرستاران ملی، انجمن کترینگ بیمارستانها در 

 

.  وسط در زیر نشان داده شده اندغلظت مت/ پوره رقیق  ---– 3سطح تصاویر 

 

 

  

 

http://iddsi.org/framework/food...testing...methods/
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 تست کج کردن قاشق

تست کج  .گیردمورد استفاده قرار می( انسجام)در حفظ شکل ظاهری  نمونهچسبندگی و توانایی گیری برای اندازه کردن قاشق، تست کج
آترتون و همکاران، ) کردن قاشق در واژه نامه های ملی موجود در  کشورهای استرالیا، ایرلند، نیوزلند و انگلستان توصیف شده است 

درمانگران گفتار و زبان، انجمن متخصصین تغذیه ؛ آژانس ملی امنیت بیمار، رویال کالج 2009؛ انیستیتو غذا و تغذیه ایرلند، 2007
  (.2011انگلستان، گروه تغذیه پرستاران ملی، انجمن کترینگ بیمارستانها در 

: نمونه باید. استفاده می شود 5و  4تست کج کردن قاشق بیشتر برای اندازه گیری نمونه ها در سطح 
  انسجام کافی برای حفظ شکل خود در قاشق را داشته باشد . 
 ؛ نمونه باید به راحتی از روی قاشق ه راحتی سر بخورد و چسبنده نباشدنمونه باید ب ،تکان داده شودکمی شود یا  کجگر قاشق ا

 و میزان بسیار کمی از آن روی قاشق باقی بماند؛ یعنی، نمونه نباید چسبنده باشد سر بخورد
  شود پخشبه میزان بسیار کمی روی بشقاب یک کپه از غذا ممکن است .

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

یک دم را در سیز تیغَ ُای هوکي اطت هقذار کوی اس آى اس لای تیغَ ُای چٌگال جزیاى تیاتذ ّ 

.چٌگال ػکل دُذ ّلی تَ صْرت قطزٍ  قطزٍ ّ پیْطتَ اس تیي تیغَ ُای چٌگال ًوی ریشد  

کپَ رّی / تَ صْرت یک تپَ 

  هی هاًذ تاقیچٌگال 

 

بسیار کمی از غذا روی  شکل خود را روی قاشق نگه می دارد؛ سفت و چسبنده نیست؛ مقدار: تست کج کردن قاشق • •

   .می ماند قاشق باقی
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 ارزیابی بافتهای غذایی نرم، سفت و سخت
چنگال می تواند به تنهایی برای ارزیابی ویژگیهای مکانیکی مرتبط با . برای ارزیابی بافتهای غذایی نرم، سفت و سخت از چنگال استفاده می شود

 .ارزیابی ویژگیهای شکل غذا مانند اندازه تکه های غذا نیز استفاده کردهمچنین می توان از آن برای . سختی مورد استفاده قرار گیرد

 میلی متر 4ارزیابی تطابق با اندازه 
؛ وودا 2004پیرون و همکاران، ) باشدمی مترمیلی  4  –2 ،غذای جامد جویده شده قبل از بلع تکه هایبرای بزرگسالان، میانگین اندازۀ 

مناسب و مفید  ه ی است که یک انداز مترمیلی  4فلزی استاندارد، معمولا چنگال  تیغه هایهای خالی بین فاصله. (2010و همکاران، 
اندازه ی ایمن مواد غذایی در نوزادان . ، غذاهای چرخ شده و مرطوب، می باشد5در سطح مواد غذایی  اندازه گیری تکه هایبرای 

می باشد؛ ماده غذایی با این اندازه نمی تواند ( کوچکترین انگشت)م کودک معمولا کوچکتر از عریض ترین قسمت ناخن انگشت پنج
خطری از بابت ایجاد خفگی در کودک ایجاد کند؛ چرا که این روش اندازه گیری روشی است که برای پیش بینی قطر داخلی لوله 

  (.2009ترکستانی و همکاران، )اندوتراکیال در اطفال استفاده می شود 
 

 
 
 

 (سانتی متر 1.5)میلی متر  15ارزیابی تطابق با اندازه 

که کاملا نزدیک به اندازۀ انگشت  ،شودمتر پیشنهاد میسانتی 5/1در  5/1اندازۀ نمونه غذا  حداکثرسفت و سخت  د،های جامبرای غذا 
در شکل زیر نشان می باشد که سانتی متر  5/1استاندارد تقربیا  چنگالیک عرض ه ی انداز (.2011موردان، ) شصت بزرگسالان است

آسیب توصیه می شود چرا که احتمال خطر  ---نرم و کوچک   ---6برای سطح  1.5در  1.5اندازه ی تکه های غذایی  .داده شده است
؛ لیتمن و همکاران، 1996ران، ؛ بوردسکی و همکا2005برزلانوویچ و همکاران، )دیدگی ناشی از خفگی با غذا را کاهش می دهد 

2003 .)  
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 تست فشار با چنگال و تست فشار با قاشق
برابر با میزان فشاری فشار به نمونه غذا میزان مورد نیاز . باشدتواند کاربردی چنگال به منظور مشاهده تغییر نمونه غذا هنگام فشار می

 .شست را به طور قابل توجهی به رنگ سفید در بیاورد، همانطور که با فلش در شکل زیر نشان داده شده استاست که ناخن انگشت 
این فشار مطابق با نیروی . کیلو پاسکال است 17دل تقریبا افشاری که باعث می شود ناخن انگشت شست به رنگ سفید درآید فشاری مع

 کیلو پاسکال با استفاده از دستگاه با واحددر تصویر سمت راست، فشار . (2014استیل و همکاران، ) بلع است حین عملزبان در 
زبان  فشارگیری این یک دستگاهی برای اندازه. تایید شده است (Iowa Oral Performance Instrument)عملکرد دهانی آیووا 

.  است
 ای اندازه به و( چنگال های دندانه بالای) گذاشته چنگال گودی روی را خود شست انگشت که شود می توصیه چنگال با فشار تست برای
در بعضی از  ذکر است کهشایان . کنید مراجعه چپ سمت شکل به -شود سفید شما شست انگشت که کنید وارد غذایی ماده روی فشار

 .باشد مناسب جایگزینیک می تواند تست فشار با استفاده از قاشق چایی خوری . در دسترس نیست چنگال به راحتی های جهانقسمت
 

 
 
 

 تست چاپستیک و تست انگشت

تست انگشت نیز لحاظ شده است به این دلیل که در دسترس ترین روش در . آی دی دی اس آی از چاپستیک نیز برای ارزیابی استفاده کرده است
 . بعضی از کشورها است

 
  

ناخن انگشت شست سفید و بی 
نمونه له می شود و پس از حذف فشار به شکل  .رنگ می شود

 .اولیه خود بر نمی گردد

 نرم و کوچک
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 ارزیابی بافت غذاهای انتقالی
تَ تافت دیگز تثذیل ( طفت هثلا جاهذ)اس یک تافتی ( دزارت)یا تغییز دها ( تا آب یا تشاق)رطْتت تز اثز کَ  غذای انتقالی به غذاهایی گفته می شود

رػذ جْیذى در اطفال ّ افزاد دچار  تَ عٌْاى هثال در .ٍ اطتدعایي رّع تزای آهْسع رػذ یا تْاًثخؼی هِارتِای جْیذى اطتفادٍ  .هی ػًْذ

.  (2013اراى، ؛ دّّی ّ ُوک1991گیشل، ) ًاتْاًاییِای رػذی
 

: شودبرای اندازه گیری و ارزیابی تعریف غذای انتقالی و نمونه تطبیق یافته با آن، روش زیر توصیه می
 

تا چٌگال تَ . دقیقَ صثز کٌیذ 1هیلی لیتز آب را رّی ًوًَْ تزیشیذ ّ  1 ، اطتفادٍ کٌیذ(  cm  × 1.5 cm 1.5῀) ت صای تا اًذاسۀ اًگؼت عاس ًوًَْ

 : در ایي دالت ًوًَْ تافت غذای اًتقالی را خْاُذ داػت اگز کَ. ػْدطفیذ ت صکَ اًگؼت ع دذیر تیاّریذ تا ًوًَْ فؼا

  َُیچ ػثاُتی تَ ػکل اّلیَ خْد ًذاػتَ تاػذػْد ّ  ّ هتلاػی تا تزداػتي چٌگال ّ دذف فؼار آى تز رّی ًوًَْ، تافت غذا ل  

   به آسانی خرد شود چاپستیکنمونه با حداقل فشار وارده از طریق. 

  ت و انگشت اشاره خرد شود و به حالت اولیه خود برنگرددسکامل با ساییده شدن بین انگشت ش نمونه به طور. 

  (مانند چیپسهای یخی) و به مدت طولانی به حالت اولیه خود برنگردد. یا به طرز قابل توجهی ذوب شود. 

 
 
 

 
 
 
 
 

 1 میلی لیتر آب اضافه کنید. 
 1 دقیقه صبر کنید. 

 

 
 

 
 

نمونه خرد و شکافته می شود و پس از 
شکل اولیه خود بر نمی حذف فشار به 

 .گردد

ناخن انگشت شست سفید می 

 .شود
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