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 مقدمه

مراقبت از نوزاد در بدو تولد امری حیاتی و مهم  اتمتب بما ارامما مراقبمت      

مطلوب دوران نوزادی و شیرخواری فرصت رشد و تکامم  بهیهما دمود     

فراه  شده و باعث ارتقاء تلامت و داهش مشکلات و هزیها های درممانی  

 در تهین دوددی و بعد از آن خواهد شدب

تابچا با مهظور افزایش آگاهی والدین در خصوص مراقبتهای دوران این د

 نوزادی و شیرخواری، با زبانی تاده، تهیا و تدوین شده اتتب
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 شیرخوار –نوزاد 

 ،روزگمی تما یکلمال ی    82اتت و از  هفتا اول بعد از تولد، دوره نوزادی 4

 شودبمینامیده دوره شیرخواری 

 نیازهای نوزاد

ماادر و   یبو س با مادر نیاز دارد. شنیدن صدا وپس از تولد به تمانوزاد بلافاصله 

بخشد. شما باا در آغاوش گارفتو ناوزاد خاود      آغوش گرم او به نوزاد آرامش می

زجار تنهاایی و جادایی او      از گریاه  کارد،  توانید باا او پیوناد عاا فی برقرار   می

شود. به پساتان  جلوگیری کنید  همچنیو ایو کار باعث گرم ماندن بدن نوزاد می

و تغذیه با شیر مادر در اولیو ساعت تولد حق هر کودک است و موفقیت  گذاشتو

 کند.در شیردهی را تضمیو می

 رشد شیرخوار

. باشاد  مای  های بدن مثل قد و وزن در  ول زماان افزایش انداز،به معنی   رشد

ر و دور سار  سانتیمت 22 تا 18کیلوگرم   قد  1تا  2/1وزن کودک در بدو تولد بیو 

گیری وزن  قد  و انداز،بهتریو را، بررسی رشد شیرخوار سانتیمتر است.  27 تا 22

بناابرایو هرگاز فرزناد      های رشد استاندارد اسات با منحنیآن دور سر و مقایسه 

گرم در  211ما، اول تولد کودکان باید  1خود را با سایر کودکان مقایسه نکنید. در

گیاری برخای شایرخواران    شند. البته ممکاو اسات وزن  ما، افزایش وزن داشته با

در کودکانی که تغذیه انحصاری با شیر مادر دارند افازایش    تر از بقیه باشدآهسته

گرم در هفته نیز قابل قبول است.  افازایش وزن کمتار از ایاو     111تا  011وزن 
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 خدمات جامع سلامتکز امقدار کافی نیست و برای تشخیص علت آن باید به مر

مراجعه کنید.  به یاد داشته باشید اغلب نوزادان در چند روز اول تولاد مقاداری از   

دهند ولی در هفته دوم تا سوم  بایاد وزن اولیاه خاود را    وزن خود را از دست می

 بدست آورند.

 کودکان افزایش وزنروند 

  براباار 1ماااهگی  2 در وزن کودکااان

وزن  برابر 1سالگی  1و برابر 2سالگی 0

سالیانه نیز  تا زمان بلوغ  شود ومی تولد

 یابد.افزایش می رمکیلوگ 2تا  1

 افزایش قدکودکانروند 

تا زمان بلاوغ ساالیانه    یمتر وسانت 01-02سال دوم   سانتیمتر 12سال اول در  قد

 .یابدیمتر افزایش میسانت 1-2

 افزایش دور سرکودکانروند 

 دور سر در ساه ماهاه اول  

  سه یمترسانت 1 بعد از تولد

 1وسااانتیمتر  2ماهااه دوم

 ساااانتیمتر 2ماهاااه دوم 

 ابد. یافزایش می
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 منحنی رشد

 هاای دهد و با مقایسه آن با منحنینموداری است که روند رشد کودک را نشان می

توان از وضعیت رشد کودک مطلع شد. افازایش ناکاافی وزن و   رشد استاندارد می

شانه اختلال رشد بود، و نیاز به پیگیری ن  قد و دور سر یا افزایش بیش از حد آن

وزن و دورساار او را   دارد. در هربااار مراقباات بهداشااتی کااودک  کارکنااان قااد  

کنند و در خصوص وضعیت رشد کودک گیری کرد، و روی منحنی ثبت میانداز،

نمایند  در صاورت نیااز   ست انجام گیرد  شما را راهنمایی میا و اقداماتی که لازم

 .پزشک ضروری استمراجعه به 

نمودار رشد کودک باید صعودی و موازی با منحنی رشد استاندارد باشد، 

نمودار نزولی، افقی یا موازی نبودن با منحنی استاندارد ، نیازمند پیگیری 

 و توجه بیشتری است.

 شیرخوارتکامل 

افازایش   اسات مانناد  عنی تغییرات کیفای در کاار و فعالیات انادامها     به متکامل 

   .ها و مهارت در انجام حرکات و اعمال ذهنیییتوانا

هاای غرباالگری   توانیاد از پرسشانامه  برای بررسی الگوی تکامل کودک خود می

استفاد، کنید.   دهندبهداشتی در اختیار شما قرار می کارکنانکه  (ASQ)تکامل 

  متناسب با سو خود را انجام ندهدهای در صورتی که نوزاد یا کودک شما فعالیت

 .کنیدست جهت بررسی بیشتر به مراکز خدمات جامع سلامت مراجعه ا لازم
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 تغییرات تکاملی مهم:

  لبخند :هفتگی 8-1

 ردن گرفتو: گماهگی 2

 نشستو بدون کمک: ماهگی 8-1

 سینه خیز رفتو: ماهگی 01-3

   ادای کلمات نخستو ایستادن بدون کمک  :ماهگی00-01

     را، رفتو :ماهگی 01- 01

 جملات کوتا، ادای  دویدن :هگیما 11

    بالا رفتو از پله خود  دانستو اسم :ماهگی21

  خود و سو و جنسدانست :ماهگی 21

 والت رفتو به تنهائیت :ماهگی 18

 :برای اینکه کودکتان رشد مطلوب داشته باشد نکات زیر را رعایت کنید

 تغذیه کودک با آغوز در روزهای اول تولد -0

 ماهگی  1تا پایان یر مادر تغذیه انحصاری با ش -1

 سالگی 1روزگی تا پایان  2از  « مولتی ویتامیو» یا « آد » قطر،از استفاد،  -2

 ( قطر، 12 تقریبا معادل ) روزدر به میزان یک سی سی 
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در  و سالگی 1ماهگی تا پایان  1قطر، از  02روزی  «قطر، آهو » استفاد، از -1

 آنها ن وزنبرابر شد 1کم وزن از زمان  کودکان نارس یا

 شروع تغذیه تکمیلی از ما، هفتم همرا، با شیر مادر -2

 سالگی 1تداوم تغذیه با شیر مادر تا پایان  -1

 برای مراقبت کودکخدمات جامع سلامت مراجعه منظم به مراکز  -7

 نماودار رشاد برخاوردار اسات  خاو      اگر کودک از روند رشد مطلاو  روی   -8

هاای  ت و پس از ابتلا به بیمااری ار نیسخورد  فعال و سرحال است  اغلب بیممی

 کند؛ نشانه سلامت و تغذیه مناسب اوست.ود پیدا میشایع کودکان به سرعت بهب

 خوارگریه شیر

گرچه گرسنگی یکای از دلایال مهام    

گریه شیرخوار است اماا کاخ خلقای و    

قراری او همیشه به علت گرسانگی  بی

 .و کافی نبودن شیرمادر نیست

ود ساایگار  کثیفاای  تنهااایی  د  گرمااا

 لباس نامناسب  نور و بیماری نیز از علل شایع گریه شیرخوار است. 

  شیرمادر و ا مینان از مناسب بودن رشد نوزادجریان تا زمان برقراری کامل  

 .در هر وعد، باید از هر دو پستان به شیرخوار شیرداد

 ًسیر شود و آرامش داشته باشد  سعی کنیاد شایر   برای ایو که کودک کاملا 

 بخورد. اًحتم  شودکه در انتهای هر وعد، شیردهی ترشح می را یچربپر
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 شود به دلیل نیاز کاودک باه   های شامگاهی که از هفته سوم شروع میگریه

آرامش و تماس بدنی است پس بهتر است او را در آغوش بگیرید و با شایر ماادر   

 تغذیه کنید.  

   اول اسات کاه بیشاتر     ماا،  2کولیک یا قولنخ از علل مهم گریه کاودک در

دهد  کودک مثل ایو که شکم درد داشته باشاد  هنگام عصر و اوایل شب رخ می

کند. برای آرام کردن  او را دمر روی ساعد خود قرار دهید یاا  پاهایش را جمع می

روی پاهای خود بنشانید و دستهایتان را دور شکمش حلقه کنید.گاهی کودک در 

 شود.می آرام  آغوش پدر و با صدای او

 کند اگر متوجاه شادید   قرار میمصرف برخی غذاها توسط مادر  کودک را بی

که کودکتان به غذای خاصی حساس اسات  آن را از رییام غاذایی خاود حاذف      

 کنید.

  یااز  ماهگی بیشتر اسات و ن  2هفتگی و  1هفتگی   1سرعت رشد کودک در

یال  و اسات باه دل  یابد و ممکبه انریی و تقاضایش برای شیرخوردن افزایش می

   پس بیشتر به او شیر بدهید.قرار شد، و زیاد گریه کندگرسنگی بی

 میل دارند  غالباً شوند وقرار میگاهی با شروع عادت ماهیانه مادر  بچه ها بی

 تری شیر بخورند.در فواصل کوتا،

موقع شیر دادن آرامش  پس اضطراب شما به کودکتان منتقل می شود،

 داشته باشید.
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 ئم  گرسگی علا

ها  بازکردن دهان  بیرون آوردن زباان  حرکات دادن سار  ناق     حرکت زیاد چشم

زدن و تولید صداهای ظریف  مکیادن دسات و پتاو یاا ملحفاه از علائام اولیاه        

  کناد مای توجه نشود به شادت گریاه    کودکگرسنگی است و در صورتی که به 

 روند. برخی کودکان نیز به خوا  می

 علائم  سیری

صدای بلع و کاهش دفعات مکیدن  رها کردن پستان  رفع علائم  توقف 

آرامش و به خوا  رفتو کودک نشانه سیر شدن   گرسنگی  شل شدن دست و پا

 کودک است.

 مراقبت کودک برنامه

و  برای ایو که از وضعیت سلامت کودک خود مطمئو شوید باید به  ور منظم

 بهداشتی مراجعه نمایید.به کارکنان  صفحه بعد بق برنامه زمانبندی 
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 مراقبتنوع  زمان مراقبتنوع  زمان

 بدو تولد
مراقبت اولیه توسط 
متخصص ا فال در 

 واکسیناسیون -بیمارستان
 ماهگی01

مراقبت توسط کارکنان 
 -بهداشتی

 واکسیناسیون

2-2 
 روزگی

مراقبت توسط کارکنان 
 بهداشتی

 ماهگی 02
مراقبت توسط کارکنان 

 بهداشتی

02-01 
 روزگی

مراقبت توسط کارکنان 
 بهداشتی

 ماهگی 08
مراقبت توسط کارکنان 

 -بهداشتی
 واکسیناسیون

12-21 
 روزگی

مراقبت توسط کارکنان 
 بهداشتی

 ماهگی 11
مراقبت توسط کارکنان 

 بهداشتی

 ماهگی 1
مراقبت توسط کارکنان 

 واکسیناسیون -بهداشتی 
 سالگی 2/1

مراقبت توسط کارکنان 
 بهداشتی

 اهگیم 1
مراقبت توسط کارکنان 

 واکسیناسیون -بهداشتی 
 سالگی 2

مراقبت توسط کارکنان 
 بهداشتی

 ماهگی 1
مراقبت توسط کارکنان 

 واکسیناسیون  -بهداشتی
 سالگی1

مراقبت توسط کارکنان 
 بهداشتی

 ماهگی 7
مراقبت توسط کارکنان 

 بهداشتی
 سالگی2

مراقبت توسط کارکنان 
 بهداشتی

 ماهگی 3
توسط کارکنان  مراقبت

 بهداشتی
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 حمایت از مادران در دوران شیرده 

ید به همسر و توانجام چه کارهایی میندانید با اپدر گرامی: آیا می

 فرزند خود کمک کنید؟ 

با همسر خود به منظور  -0

فراهم کردن بهتریو شروع 

زندگی برای فرزندتان همگام 

 .باشید

های اول تولد در هفته -1

 بگیرید. مرخصی  فرزندتان

یک میان وعد، مغاذی و    استان مشغول تغذیه با شیرمادر تهر وقت کودک -2

شیر یا آ  میو،  بیعی برای همسارتان بیاوریاد و باا قارار دادن       یک لیوان آ 

 بالش در پشت و یا چهارپایه در زیر پای او  کمک کنید تا راحت باشد.

 کمک کنید.  در تمیز کردن کودک  -1

 1د، است به کمک بیشتری نیاز دارد و حداقل تاا  اگر همسرتان سزاریو ش -2

 هفته وظایف او را در خانه به عهد، بگیرید.

تغذیه با شیر مادر یک هنر آموختنی برای مادر و کودک است در ایاو امار    -1

 مهم همسرتان را تشویق کرد،  او را حمایت کنید.

هاای  سوالات خود را بپرساید و کتاا    های آموزشی شرکت کنید کلاسدر -7

 مربو ه را مطالعه کنید.
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 ست بدانیم:ا آنچه لازم

  گویند.دور، نوزادی می  روز اول پس از تولد 18به 

 حارارت  درجاه  است   بیعیگراد سانتی درجه 2/27 تا 2/21 بغلزیر حرارت 

 درجه نشانه وجود مشکل است. 2/21 از درجه و کمتر 2/27 از بیشتر

 تاا  خاوا   درحالت و دقیقه در ضربه 001-021  بیعی درحالت قلب ضربان 

 باشد.می دردقیقه ضربه 82

 در  باار  23باار در دقیقاه و حاداکثر      11تا  21  تعداد تنفس در دور، نوزادی

 تنفس در دقیقه  بیعی است. 23دو سالگی   بار 13تا یکسالگی   دقیقه

 کند. در هنگام بیماری تعداد تنفس تغییر می 

  در خوا  است باید شمرد، شود.تعداد تنفس وقتی کودک آرام است یا 

 

 رعایت نکاتی که برای سلامت نوزاد ضروری است:

 .در منزل  ماشیو و هرجایی که کودک هست  سیگار نکشید -0

 از خواباندن نوزاد به پشت و شکم بپرهیزید و هموار، او را به پهلو بخوابانید. -1

را افزایش  چون خطر مرگ ناگهانی نوزاد  از بالش یا پتوی نرم استفاد، نکنید -2

 دهد.می

 کودک را زیاد بیرون نبرید و دور او را شلوغ نکنید.  ما، اول تولد 1در  -1

ها را پس از هر بار تعویض پوشک و قبل از تغذیه کودک شستشوی دست -2

 فراموش نکنید.

 دور نگه دارید.  تا حد امکان او را از افراد بیمار -1
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 های عموم  از نوزادراقبتم

 اتاق نوزاد

درجه است  اتاق باید تهویه مناسب داشته 11 تا 11اسب اتاق نوزاد بیو حرارت من

باشد اما نوزاد در معرض مستقیم باد نباشد. برای تهویه  پنجر، به فضاای بیارون   

بهتر از نورگیر است. از استعمال دخانیات  دود کردن زیاد اسپند و مصرف خاوش  

 بپرهیزید.  ها در اتاق کودکبوکنند،

های متنوع و شاد تزئیو کنید  استفاد، از یک رناگ  و باه   با رنگ اتاق کودک را

اصطلاح ست کردن برای اتاق و وسایل کودک باعث اختلال در تشخیص رناگ  

 شود. می

 پوشاک مناسب نوزاد

آور است  از قنداق کردن نوزاد حتی بمادت  قنداق کردن نوزاد یک کار زیان 

 خودداری کنید.  کوتا،

د. در واقاع لبااس خاو      انیگارم و سابک بپوشا    هایا لباسفصل سرم رد  

لباسی است که با کمتریو وزن  بیشتریو میزان گرماا را ایجااد کناد. همچنایو     

خو  است از چند لباس مختلف استفاد، کنید تا هنگام احساس گرما باه راحتای   

 های اضافی را درآورید.بتوانید لباس

ی بیشاتر از آنچاه   دار نخا یاک لبااس آساتیو     در خاناه در فصل زمساتان   

 .پوشید  تو نوزاد کنیدمی
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 پوشاک  زمانی که هوا گرم است پوشاندن یاک زیار پیاراهو و نیاز بساتو      

چه هوا بایش  توان کودک را کاملاً لخت کرد. اگر چنانکند و حتی میکفایت می

توان سر کودک را با آ  ولرم کمپارس کارد. زماانی    از حد معمول گرم باشد  می

خاودداری کنیاد     او تر شد  از پوشاندن لباس زیاد به تاو  گکه کودک کمی بزر

 کند.شد،  عرق میبدنش گرم کودک زیاد است و  فعالیتدر ایو سو زیرا 

از دست دادن آ  بدن فقط مخصوص تابستان نیست و زمانی که در فصال   

 زمستان پوشش نوزادان زیاد باشد ممکو است با ایو مشکل روبه رو شوند.

های برای لباس ای نرمهای پنبهپارچهجایی که امکان دارد از بهتر است تا   

 .دکنیکودک استفاد، 

دانایم اساتفاد، از   ایام و مای  هاای شااد و روشاو شانید،    همه از تاثیر رنگ 

هایی با رنگ روشو تا چه حد مفید است  اما جالب اسات بدانیاد بعضای از    لباس

 خیلی که هاییرنگ شود.ها با رنگی خاص موجب حساسیت برخی افراد میلباس

 بر علاو،. شود پوست حساسیت باعث تواندمی است نشد، ثابت پارچه روی خو 

شود. بناابرایو  ی از مواد موجود در پارچه نیز در اثر تعریق دردسرساز میبرخ ایو 

 هایی  لباس نخی سفید بپوشید.هایی با چنیو پارچهخو  است همیشه زیر لباس

 استحمام شیرخوار 

 12-18را  جااه حاارارت حمااام  در

 گراد حفظ کنید.درجه سانتی

دمای آ  را با دست امتحان کنیاد  

 (گراددرجه سانتی 28تا  27)
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 (پارچه مر و   لگو بزرگ آ )را آماد، کنید  دادنوسایل حمام 

 دار بپیچید.نوزاد را لخت کرد، و در حوله کلا،

به آرامی روی چشم و    گرم راآاز صورت و چشم شروع کنید یک پنبه خیس از 

را شساته و باا حولاه     سر او  رسدبعد نوبت به سر می سپس صورت نوزاد بکشید.

 .کنید خشک

شدن  ناراحتی و حتی کبودجریان آ  را روی صورت کودک رها نکنید زیرا باعث 

 و پشت و سپس دست هاا   رامی با صابون شکمآبا یک پارچه نرم به  شود.می او

 او را بشوئید. پاهای

را  دستگا، تناسالی   لاله گوش  زیرگردن  های بدن نوزاد مانند زیر بغلتمام چیو

فاوری او را    بادن کشی نمایید و بعد از شساتو   با پارچه مر و  پاک کرد، و آ

 درون حوله بپیچید و خشک کنید.

 کو استفاد، نکنید.پاک ها از گوشبرای خشک کردن گوش

 دقیقه است. 01تا  2وزاد بیو زمان مناسب برای حمام کردن نمدت 

 هرگز نوزاد را هنگام حمام کردن تنها نگذارید.

تا زمانی که ناف نیفتاد، و یا محل ختنه بهبود پیدا نکارد، اسات او را در وان یاا    

 لگو قرار ندهید.

 

 چشممراقبت 

ناوزاد  ماواد آرایشای از قبیال سارمه در ا اراف چشام        کرم و از مصرف پماد یا

ر صورت قرمزی  تورم و ترشح از چشم به دلیل احتمال عفونت خودداری کنید. د

  حتمااً باا پزشاک    (ساانتی متار   0قطر قرنیه بیش از )و بزرگی غیر بیعی چشم 
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مااهگی بتواناد باه صاورت شاما نگاا، کناد و         1مشورت کنید. کودک بایاد تاا   

 هایش را در برابر نور ببندد  پلک ها باید به  ور کامل بساته شاود؛ در غیار   چشم

ایو صورت مراجعه به پزشک ضاروری اسات. وجاود لکاه سافید روی مردماک       

 غیر بیعی است و نیاز به بررسی دارد. 

هاای شابکیه چشام در ناوزادان ناارس      با توجه به اینکه احتمال ابتلا به بیماری

کیلاوگرم یاا    1نوزادان نارس و ناوزادان باا وزن    یابد لازم است همهافزایش می

پزشااک درس و درمااان مشااکلات شاابکیه توسااط جهاات تشااخیص زو  کمتاار

 معاینه شوند. چشم متخصص 

 پستانمراقبت 

شیر ترشح شود که است بزرگی پستان در برخی نوزادان وجود دارد و حتی ممکو 

ها را دستکاری کرد  اما در صاورتی کاه    بیعی است و  به هیچ وجه نباید پستان

بایاد    قرمازی و سافتی دارناد   ها متقارن نیستند  هنگام لمس حساسند یاا  پستان

 توسط پزشک بررسی شود. وجود نوک پستان اضافه نیز نیاز به بررسی دارد.

 دستگاه تناسلیمراقبت 

در صاورتی کاه ناوک     .داخل کیسه بیضه قرار داشاته باشاد  باید در پسرها بیضه 

ط تناسلی باشد نیاز به ترمیم دارد بنابرایو باید فق روی آلتمجرای ادرار در زیر یا 

 معاینه و ختنه شود.  توسط متخصص جراح
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هاای ماادری ممکاو    خونریزی از دستگا، تناسلی در نوزاد دختر به دلیل هورمون

 است رخ دهد که جای نگرانی نیست و اقدام خاصی نیاز ندارد.

 پوستمراقبت 

هاا در روزهاای اول   کبودی نوک انگشت و صورتی استسالم   نوزادپوست رنگ 

  اند ممکاو اسات پوسات   زادانی که دیرتر از موعد به دنیا آمد، بیعی است. در نو

خشک و پوسته پوسته باشد.  لکه مغولی که یاک لکاه آبای مایال باه سایا، در       

نشاانه   و شوددر برخی نوزادان دید، می  ها و روی باسو استانتهای ستون مهر،

 رود. میدر چند سال اول زندگی به تدریخ کم رنگ شد، و از بیو   بیماری نیست

شستشوی مکرر پوست سر با صابون مخصاوص و غیار معطار در پیشاگیری از     

شاود. بارای   شور، سر مفید است  اما شستشوی روزانه بدن با صابون توصیه نمی

هاای مخصاوص   توان از مر او  کنناد،  منا قی از پوست که خشک هستند می

شاود  صیه نمیهای غلیظ توها و لوسیونکودکان استفاد، کنید ولی مصرف روغو

 گردد.چون باعث بسته شدن منافذ پوست می

شساتو و خشاک کاردن      برای پیشگیری از ضایعات پوستی در ناحیاه پوشاک   

مرتب ایو ناحیه مفیدتر از مصرف کرم یا پماد است. نوزاد را در معرض مساتقیم  

ما، فقط در پشت دست  1ها را در کودکان زیر ضد آفتا  .نور خورشید قرار ندهید

 صورت استفاد، کنید. و
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 بند ناف مراقبت

بندناف از روز دوم تا سوم شروع باه سایا،   

 ی دو هفتاه اول   کند و معمولاًشدن می

بندناف باید همیشه خشک و  .افتدتولد می

بناد اساتفاد،   نااف از . داشته شودتمیز نگه

و پوشااک را  ااوری ببندیااد کااه   دکنیاان

 .بندناف داخل پوشک قرار نگیرد

در صاورت قرمازی ا اراف     .شودنآغشته   بندناف به مدفوع و ادرار شیدمراقب با

کااربردن  ه از ب د.کنییا ترشح از آن باید فورا به پزشک مراجعه  بوی بد و  بندناف

خاودداری    کنند، مانند الکال و بتاادیو بار روی بنادناف    هرگونه ماد، ضدعفونی

 .نمایید

 ختنه

روز اول پس از تولد است.  18ساعت تا  1  زمان مناسب برای ختنه در نوزاد سالم

گارم باشاد.    1211بهتریو زمان د، روز اول تولد است. وزن نوزاد بایاد بیشاتر از   

های مادرزادی دساتگا، تناسالی بررسای    قبل از ختنه باید نوزاد از نظر ناهنجاری

یابد و در ایو مدت ممکو اسات  روز بهبود می 01تا  7شود. سر آلت تناسلی  ی 

گ باشد که اشکالی ندارد  همچنیو بنفش بودن سر آلت پس از ختناه باه   زرد رن

 و  بیعی است. بود،دلیل تحریک و پرخونی آن 
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 پس از انجام جراحی رعایت نکات زیر ضروری است:

  ساعت تحت نظر باشد. 1نوزاد حداقل تا 

  توانید ایاو  ساعت می 18محل ختنه را با گاز وازلینه پانسمان نمایید. پس از

 احیه را شستشو دهیدن

  مراقب باشید دور محل ختنه با ادرار یا مدفوع آلود، نشود  در صورت آلودگی

 با آ  وصابون بشویید.

 .حداقل روزی سه بار پماد تترا سایکلیو یا وازلیو  بی روی محل بمالید 

 7 .روز پس از ختنه به پزشک مراجعه نمایید 

 ن را باز بگذارید. پوشک نوزاد را سفت نبندید و تا حد امکان آ 

 قطر، باه ازاء هار کیلاوگرم وزن     1قراری از قطر، استامینوفو در صورت بی

 نوزاد  استفاد، کنید.

 

 در صورتی که علائم زیر بروز کرد فوراً به پزشک مراجعه کنید:

      خونریزی یا تغییر رنگ و تیر، شدن نوک آلات تناسالی و خاون مردگای در

 بیضه و آلت تناسلی

 یضه و آلت تناسلیتورم شدید ب 

  ساعت پس از ختنه  ساعت 1-8ادرار نکردن نوزاد حداکثر 

 قرمزی و ترشح چرکی محل ختنه 

 تب 

 سایر موارد غیر  بیعی از نظر والدیو 
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 مشکلات شایع نوزادان

 زردی 

باه  در نیمی از نوزادان  زردی مشکل شایعی است که در چند روز اول عمر تقریباً

بیلای    بیعای دارد. و غیر فیزیولوییکدو نوع و  هددرخ می عدم تکامل کبدعلت 

 روبیو عامل زردی است که اگر از حدی باالاتر رود اثار سامی روی مغاز دارد و    

 .شودجزئی تا شدید  ماندگیعقبباعث  ممکو است

هرچاه   .کناد شود و سپس در تنه گسترش پیدا میدر ابتدا سفیدی چشم زرد می

اگار ناوزاد دچاار     .تر اسات و راحت ساد، درمان  تشخیص داد، شودزردی زودتر 

گیری شود تا مشخص گردد آیا مقدار روبیو خون باید انداز،زردی شد  میزان بیلی

 آن  بیعی یا غیر بیعی است و نیاز به درمان دارد یا خیر.

  در روز کاه   اسات  از ایو نوع اننوزادزردی  اکثر موارد :فیزیولوژیکزردی

معماولا بادون    .یاباد پنجم معمولاً کااهش مای   تا روزو  شوداول ایجاد نمی

 گردد. بر رف می  یدرمانی و نیاز به بسترمداخلات 

 :ساعت اول شروع شاود  مقادار بیلای     11زردی که در  زردی غیر طبیعی

غیر بیعی اسات و بایاد     بیشتر  ول بکشدباشد یا   بیعیروبیو بیشتر از مقادیر 

 درمان مناسب صورت گیرد.  وعلت آن بررسی شد، 
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  وزادانی در نا  :شییرمادر زردی

شاوند  که از شایر ماادر تغذیاه مای    

ممکو است مقدار بیلی روبیو بالاتر 

هفته  اول   1تا  1رفته و کاهش آن

. ایو نوزادان از هر نظر ساالم  بکشد

اگاار زردی شاایرمادر از روز  هسااتند.

ناکافی شیر مادر و کم آبای  دوم تا پنجم پس از تولد شروع شود به دلیل دریافت 

برای پیشگیری از آن در سااعت اول    استو همچنیو تاخیر در دفع مدفوع نوزاد 

و به  ور مداوم شایردهی از هار دو    نوزاد را با شیر مادر تغذیه کرد،  پس از تولد

تاقی مادر و نوزاد بارای افازایش ترشاح شایر     اهم پستان را ادامه دهید. همچنیو

 به هیچ وجه به کودک آ  یا آ  قند ندهید. است. بسیار مفید

  تاا   2از روز ) کندمی بروزت بیشتر دبا ش وکه دیرتر شیرمادرنوع دیگر زردی

  بارای تشاخیص و   شیر ماادر اسات     به دلیل وجود برخی مواد در(تولد 01

درمان ایو نوع زردی مراجعه به پزشک و انجام دستورات پزشکی ضاروری  

 است.   

 روز  ول بکشد بارای بررسای    01بیش از  اگر زردی :زردی طول کشیده

 کنید.بیشتر باید به پزشک مراجعه 

 

 درمان

در موارد خفیف شاید نیاز به بستری و قرار گرفتو در زیر نور مخصاوص باشاد و   

از بکاار باردن پیشانهاد     .بایاد انجاام گیارد    تعویض خون حتمااً   در موارد شدید
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شت و یا ناور مهتاابی و نظاایر آن خاودداری     در مورد استفاد، از شیرخ  ا رافیان

 شود.ها به قیمت سلامت نوزاد تمام میبکار بردن ایو روش .کنید

بایاد حتمااً تحات    و زردی  بیعی تشدید شد،  نوزادان مبتلا به زردی غیر بیعی 

مکارر باا   ناوزاد را باه  اور      نظر پزشک بررسی و درمان شوند. در زردی  بیعی

عارق  پوشش او و دمای اتاق در حدی باشد که بیش از حاد    کنیدمادر تغذیه شیر

 دهید نکات زیر را رعایت کنید:اگر نور درمانی در منزل انجام مینکند. 

 .نوزاد را لخت در دستگا، بگذارید 

 .چشمها و ناحیه تناسلی نوزاد را بپوشانید 

 .وضعیت خواباندن نوزاد را هر دو ساعت یکبار تغییر دهید 

  را از دستگا، بیرون بیاورید. او و تعویض پوشک برای شیردهیفقط 

  دقیقه به او شیر بدهید. 21بار در شبانه روز و هر بار  1-8حداقل 

  متر باشد.سانتی 72تا  21نوزاد بدن فاصله دستگا، تا مراقب باشید 

 .از مالیدن هرگونه کرم یا پماد به بدن نوزاد بپرهیزید 

 18-11 به پزشک مراجعه کنیددداً ساعت پس از شروع نوردرمانی مج. 

  کم شدن حالی  کم شدن اشک بی) باشید کم آبیگرمازدگی و  علائممراقب

 (گودی زیر چشم  خشکی و رنگ پریدگی پوست ادرار 

 طع نکنید.قدرمان را  ن مشورت با پزشکدوب 
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 برفک

هاای  رفک دهان باه صاورت نقطاه   ب

سفید یا زرد بار روی زباان و مخاا     

هاا باه   ایو نقطه شوددهان ایجاد می

راحتاای قاباال جاادا شاادن نیسااتند و  

 شیرنخوردن نوزادموجب درد دهان و 

شباهت  .شودها و کام نرم نیز دید، میدر ناحیه لب شوند برفک دهان معمولاًمی

بسته دارد و از همایو رو برخای ماادران جاوان ممکاو اسات       بسیار به شیر دلمه

دهناد و گماان کنناد سافیدی      شاخیص ها را بخوبی تنتوانند تفاوت و افتراق آن

 .به دهان نوزاد است معد، موجود ناشی از برگشت شیر از

شود و پس سختی کند، میه ایو است که برفک دهان ب  تشخیص را، تریوساد،

در صورت ابتلا ناوزاد باه برفاک    به قرمزی تمایل دارد. رنگ محل   از کندن آن

 مراجعه نمایید.خدمات جامع سلامت کز او درمان به مر قطعیجهت تشخیص 

 سکسکه

باروز سکساکه در هنگاام     .کنناد سکساکه مای    بیشتر نوزادان بعد از شیرخوردن

و تواند سبب ناراحتی نوزاد بشود که بایاد وضاعیت او را تغییار داد    یشیرخوردن م

 دن سکساکه مجادداً  شا و بعد از تمام  گرفته شود تا آرام گرددسعی نمود آروغ او 

 شیردادن شروع شود.

http://www.akairan.com/health/bimari-behdasht/201401291035.html
http://www.akairan.com/health/bimari-behdasht/201401291035.html
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بهتر است وقتای آرام اسات و قبال از      کندسکسکه می ددر صورتی که نوزاد زیا

ایو روش باعث کاهش سکسکه در حیو  .او شیر داد به  اینکه خیلی گرسنه شود

 شود.تغذیه می

 واکسیناسیون

اکسیناسیون اقدام بسیارمهم و با ارزشی و

اباتلاء   تاوان از است که بوسایله آن مای  

های عفونی جلوگیری به بیماریکودکان 

  در بیمارستان جهت هماه ناوزادان   کرد.

هاا  بقیاه واکساو   و  گاردد فلخ ا فال و پنتاوالان تزریاق مای  ی و   ث  واکسو 

در سو کارت پایش رشد و و جدول واکس مطابق با برنامه واکسیناسیون کشوری 

مراکاز خادمات جاامع سالامت     های بهداشاتی در  هنگام انجام مراقبت  مربو ه

 تزریق خواهد شد.

 غربالگری

ناان از عادم اباتلا باه برخای      باه منظاور ا می   کاه  اسات  یآزمایشات و معایناات 

 . شودانجام می در افراد به ظاهر سالم  شگیریهای قابل پیبیماری

 شود شامل موارد زیر است:انجام میدر نوزادان هایی که بالگریغر

نحو، شیر خوردن تمامی نوزادان قبل از ترخیص از  کافی بودن شیر مادر: -0

 بیمارستان باید مشاهد، شد، و مشکلات شیردهی بر رف گردد.
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ایو غربالگری در تمام نوزادان باید انجاام شاود تاا     کاری غده تیروئید:کم -1

یروئید مبتلا هستند  به موقع درماان شاوند. بهتاریو    کاری مادرزادی تاگر به کم

  روزگای  13ماا، و   1تاا   اسات. بعد از تولد سوم تا روز پنجم زمان انجام آن روز 

. در برخی ماوارد  شودنمونه خون وریدی گرفته می  نمونه از پاشنه پا و پس از آن

 اً در هفته دوم تکرار شود.آزمایش مجددست ا لازم

روز اول  18در اوایل تولد معمولا بدون علامات اسات.    وئیدتیر سرشتی کاریکم

 11روزگی نیز درمان موثر اسات  بعاد از    11بهتریو زمان تشخیص است ولی تا 

عقاب مانادگی ذهنای     روزگی درمان خیلی تاثیرگذار نیست و عوارضی از قبیال  

 به دنبال خواهد داشت. کوتاهی قد و چاقی

شاود. آزماایش   ماام ناوزادان انجاام مای    ایو غربالگری در ت :کتونوریفنیل -2

گیری از پاشنه پای نوزاد با نمونه  غربالگری بیو روز سوم تا روز پنجم بعد از تولد

 ساعت با شیرمادر تغذیه شد، باشد. 71ست نوزاد حداقل ا لازم که شودانجام می

مواد برخی مواد موجود در نقص سرشتی در هضم و جذ   به دلیلکتونوری فنیل

شود. در اوایل تولد معمولاً علامتای نادارد و اولایو    یجاد میای از جمله شیر غذای

اگزما و بوی کپک ادرار از سایر علائم   قراریاستفراغ مکرر است. بی  علامت آن

جار باه عقاب مانادگی     در صورت عدم درماان من  آن در چند ما، اول تولد است.

اس تغذیه و دریافات رییام   برای درمان مراجعه به کارشن شود.ذهنی و تشنخ می

 غذایی ویژ،  ضروری است.

تر در اثار  و بیشا  کام خاونی   ای است که به شاکل بیماری تغذیه :فاویسم -1

خوردن باقلای سبز خام و گاهی فریز شد، و یا در اثر مصرف برخای از داروهاا و   

ایو بیمااری واگیاردار    افتد.در افراد حساس اتفاق می  مواد شیمیایی اکسیدکنند،

http://namnak.com/%D8%B9%D9%84%D8%A7%D8%A6%D9%85-%DA%A9%D9%85-%D8%AE%D9%88%D9%86%DB%8C.p10274
http://namnak.com/%D8%B9%D9%84%D8%A7%D8%A6%D9%85-%DA%A9%D9%85-%D8%AE%D9%88%D9%86%DB%8C.p10274
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 .کناد مشابهی باروز مای   های تقریباًفاویسم در برخی از کودکان با نشانه .نیست

  رناگ پریادگی  گااهی    دل درد   تهاوع  اساهال  خساتگی  کاوفتگی  اساتفراغ    

  ادرار پررنگ  ضاعف شادید و زردی از علائام بیمااری فاویسام      کم خونی تب 

 .است

تمام نوزادان قبل از ترخیص از بیمارستان باید از نظر شانوایی   :شنوایی کم -2

 سنجش شنوایی در ما، اول ضروری است.  بررسی شوند در غیر ایو صورت

 

 

 

 

 

 

 

http://namnak.com/%D8%AF%D8%B1%D9%85%D8%A7%D9%86-%D8%A7%D8%B3%D9%87%D8%A7%D9%84.p7658
http://namnak.com/%D8%AF%D8%B1%D9%85%D8%A7%D9%86-%D8%A7%D8%B3%D9%87%D8%A7%D9%84.p7658
http://namnak.com/%DA%86%D9%87-%DA%86%DB%8C%D8%B2%DB%8C-%D8%A8%D8%A7%D8%B9%D8%AB-%D8%AF%D9%84%D8%AF%D8%B1%D8%AF-%D9%85%DB%8C-%D8%B4%D9%88%D8%AF.p129
http://namnak.com/%DA%86%D9%87-%DA%86%DB%8C%D8%B2%DB%8C-%D8%A8%D8%A7%D8%B9%D8%AB-%D8%AF%D9%84%D8%AF%D8%B1%D8%AF-%D9%85%DB%8C-%D8%B4%D9%88%D8%AF.p129
http://namnak.com/%D8%B9%D9%84%D8%A7%D8%A6%D9%85-%DA%A9%D9%85-%D8%AE%D9%88%D9%86%DB%8C.p10274
http://namnak.com/%D8%B9%D9%84%D8%A7%D8%A6%D9%85-%DA%A9%D9%85-%D8%AE%D9%88%D9%86%DB%8C.p10274
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 کودکانهای شایع  بیماریمشکلات و 

درجاه   .هاا اسات  تب بالا رفتو درجه حرارت بدن در پاسخ به بیمااری  :تب -8

 باشد که بخودی خود بیماری نیسات و درجه زیر بغل تب می 2/27حرارت بالای 

درجاه   2/28نیاز به درمان ندارد ولی اگر تب بیشتر از دو روز ادامه یابد یا  بالای 

 شود باید به پزشک مراجعه نمود.

برای  .استفاد، از دماسنخ زیر بغل است  گیری دمای بدن کودکرا، انداز،بهتریو 

قارار   27دماسنخ را قبل از استفاد، تکان دهید تا مایع درون آن زیر عدد   ایو کار

ن را زیار بغال کاودک گذاشاته و باازوی او را نزدیاک ساینه        آپنخ دقیقه   گیرد

ببینیاد و عادد را    مایع درونش را ورد، و بچرخانید تاآقراردهید و بعد دماسنخ را در

 .بخوانید

ر کودک تب دارد لباس هایش را کم کنیاد و باه او مایعاات فاراوان بدهیاد و      گا

 مطابق با دستور پزشک به او استامینوفو بدهید.

در صورت بروز بثورات جلدی همرا، با تاب لازم اسات    :تب با بثورات جلدی

 به پزشک مراجعه نمایید.

در اثار   کاه سارفه اسات     هاای شاایع در کودکاان   علامتیکی از  :سرفه -3

اگر ادامه پیدا کند نشاان دهناد،    سرفه .شودهای معمولی ایجاد میسرماخوردگی

عفونت و اگر شیرخوار دچار های هوایی است وجود عفونت یا جسم خارجی در را،

باید جهات پیگیاری باه    شد، باشد با تنفس مشکل همرا، است و  (پنومونی)ریه 

  .ک مراجعه کردپزش
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در هنگام بیماری دفعات شیردهی را افزایش دهید و حجم غذای کودک را کمتار  

  ر تهیاه کنیاد  تتر و مغذیو غذای کودک را مقوی اد،ولی دفعات آن را افزایش د

 استفاد، نمایید.و مایعات گرم  های کودک از بخور سرد هت کاهش سرفهج

  باشددر کودکان عفونت گوش مییکی از علل مهم ناشنوایی  :گوش درد -9

باشد که ممکاو  علایم آن در شیرخواران به صورت بیقراری و کشیدن گوش می

کاه در ایاو   باشد و خروج چرک از گوش شیرنخوردن   اسهال  است همرا، با تب

کمتار    دشونکودکانی که با شیر مادر تغذیه می .موارد باید با پزشک مشورت کرد

 .شوندی مهای گوش مبتلابه عفونت

  خارج شدن محتویاات  معاد، از دهاان باا فشاار     به  :تهوع و استفراغ -3

ورناد  آبعضی از شیرخواران بعد از تغذیه با شیرمادر بالا می .شوداستفراغ گفته می

اماا اگار همارا،     .شاود تلقای نمای  غیر بیعای    که چون با فشار و جهند، نیست

تواناد  می از کم آبای دارد و نمای  ئکودک تب دارد یا ناخوش است و علا  استفراغ

 .مایعات بنوشد به پزشک مراجعه نمایید

 هاای نوبت  شیر دادن را قطع نکنید و چون کودک اشتهایش کمتر شد، :هاتوصیه

 .بنوشانیدبه کودک مکرر مقادیرکم مایعات  .شیردهی را افزایش دهید

 ریفلاکس معد، به مفهوم برگشت محتویات معاد، باه داخال   : ریفلاکس -1

های  ولانی همرا، باا  هکتوان به سکسمیآن باشد. از شایعتریو علایم مری می

قراری در نوزاد حیو شیر خاوردن و یاا بلافاصاله بعاد از     احساس ناخوشایند و بی

لب و در موارد شدیدتر استفراغ شیر و محتویات  شیر خوردن  خروج شیر از گوشه
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های شدید و  ولانی که به ری و گریهقرامعد، با خروج از دهان و بینی نوزاد  بی

   اشار، کرد.باشدابل کنترل میقسختی 

 :کننده استهای زیر در این زمینه کمکتوصیه

 شود نوزادان و شیرخواران مبتلا به ریفلاکس روی سطوح شایبدار توصیه می -

باه پهلاوی چا  و در جاای خناک و سافت        (درجه سر به سمت باالا 21زاویه )

 .ز بالش و تشک نرم برای کودک استفاد، نشودخواباند، شوند و ا

لازم است از پرشدن بیش از حد تحمال    در نوزادان مبتلا به ریفلاکس معد، -

 .اجتنا  گردد  دنبال پرخوریه معد، ب

لازم است محل خوا  نوزاد و شیرخوار در معرض دید و با نور کافی باشد تاا   -

 .سترس باشدراحتی قابل د هدر صورت استفراغ یا حالت خفگی ب

دقیقاه   11تا  02مدت   شیرخواران مبتلا بعد از شیردهی و بهتر است نوزادان -

 .به حالت ایستاد، در بغل نگهداشته شوند و بلافاصله در تخت گذاشته نشوند

ش پرهیز کنید. شیردهی را باه صاورت   کاز شیردادن به حالت خوابید، و دراز -

 .دهید انجام  نشسته در بغل و با دید کافی به کودک

در صورتی که به تشخیص پزشاک بارای شایرخوار داروی ضاد ریفلاکاس       -

زمانی ذکر شد، از مصرف  مصرف صحیح دارو و رعایت فاصله  تجویز شد، است

 .دارو تا شیردهی باید رعایت شود

 باه توضایحات  ) در صورتی که نوزاد یا شیرخوار دچار آسپیراسیون ریوی شاد  -

کاودک را باه پهلاو      باا حفاظ خونساردی    باید همارا،  (مراجعه کنید 27صفحه 

برگردانید و به آرامی بایو دو کتاف او را ماساای دهیاد. از بلناد کاردن کاودک         
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خاودداری    باا فشاار   او باز نمودن دهان ازسرپاکردن یا برعکس کردن کودک یا 

 کنید. 

اگر باا علایمای    شود وسال دید، می 1گلودرد در کودکان بالای  :گلودرد -6

  همرا، باشاد ردن گو دردناک شدن غدد ردناک شدن گلو هنگام بلع د تب ومثل 

تواند در آیند، مشکلاتی مثال  عدم درمان گلودرد می باید به پزشک مراجعه کرد.

 .روماتیسم قلبی را ایجاد نماید

گلودردهای ویروسی هستند که با خشونت صدا  آبریازش    نوع دیگری از گلودرد

بیوتیاک  مرا، هستند و درمان آنها نیاز باه آنتای  ه سرفه و عطسه ها بینی و چشم

ضارر  و بای  خاانگی  اقدامات  پس از مشورت با پزشک  و باید برای درمان ردندا

 .انجام داد را

ساعته  11در یک دور،  معمولاً  دفع مدفوع به صورت شل و آبکی :اسهال -7

فقاط   کودکاانی کاه    قوام مدفوع نسبت به دفعات آن اهمیت بیشتری دارد .است

 شود.کنند که اسهال گفته نمیمدفوع خمیری دفع می خورند اغلبشیرمادر می

تواند منجر به مارگ  خطرکم آبی است که می  مهمتریو خطر در اسهال کودکان

بهتریو را، جبران کم آبی در یک کودک ایاو اسات کاه باه او      در کودک شود.

 . خورانیدب  شودتهیه میاس  آر او پودر محلولی که با
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 سه قانون درمان اسهال در منزل 

  سوپ سبزی یاا مارغ    دوغ  اس ار محلول او  آ مانند  :دادن مایعات اضافی - 

 .( بیعی)آ  میو، تاز،

غاذای   در صورتی که کاودک )های شیردهیافزایش وعد، :ادامه تغذیه کودک -

 کاودک را   باا دفعاات زیااد    مقادارکم و به غذاهای مقوی  باشود کمکی داد، می

 .(تغذیه کنید

بعاد از  کاودک   عدم بهبودی :در صورت  مراجعه مجدد به مرکز جامع سلامت -

اساتفراغ      دفع مدفوع آبکی باه دفعاات زیااد   بدتر شدن وضعیت کودک  سه روز

خوردن و آشامیدن خاو    وکودک خون در مدفوعوجود   تب  تشنگی زیاد  مکرر

 داشته باشدن

چای   های تجاریآ  میو،  های تجارینوشابهاز دادن مایعات شیریو مثل  :نکته

 .شودتشدید اسهال کودک می چون باعث  قهو، به کودک اجتنا  کنید و شیریو

نوزادان و کودکان که نیاز به مراجعه فوری  های خطر درترین نشانهمهم

 :عبارتند ازبه پزشک دارد 

خاو  شایر    -1  نالاه کاردن    -2   تشنخ -1 ساعت اول تولد  11زردی در  -0

تنفس  -7رنگ پریدگی شدید   -1  بالا یا پاییو آمدن دمای بدن  -2نخوردن   

بی حالی )خوا  آلودگی غیر عادی  -3خون در مدفوع   -8تند یا تنفس با صدا  

 خورداستفراغ هر چیزی که می - 01  (شدید
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 : آسپیراسیون در کودکان -1

شود. آسپیراسیون گفته می سیونآسپیرا به وارد شدن جسم خارجی در را، هوایی 

دهد. سالگی رخ می 2تا  در شیرخواران و نوپایان از زمان تولد اجسام خارجی غالباً

شیر مادر و بعد از آن هر جسم خارجی درشتی کاه   آسپیراسیون ماهگی  1قبل از 

 بتواند را، هوایی را مسدود سازد  تهدید فوری و جدی برای زندگی کودک است.

 خطاار بیشااتر از کودکااان عااادی و سااالم  در معاارض  ار معمااولاًکودکااان بیماا

 .دنباشمی آسپیراسیون

های خود را جلوی گردن برد، و دچاار  کودک در ایو مواقع به  ور ناگهانی دست

شاود. چنانچاه انساداد    های مکرر و شدید و اوغ زدن و کبودی )سیانوز( میسرفه

د  امکان خفگی وجود خواهد دقیقه بر رف نشو 2الی  2کامل باشد و ظرف مدت 

 داشت.

 

 آسپیراسیون از پیشگیری

   د. چون باعث بزرگی و افازایش حجام   نکنیدر دادن غذا به شیرخواران افرا

 شود.معد، می

 ،ندهیدغذا و شیر کودکان به   در وضعیت خوابید. 

      هاای تناد و   تانفس  چاار د  کودکانی که باه خاا ر حساسایت و یاا عفونات

با احتیا  صورت تغذیه د و ننشوتغذیه   تا آرام شدن تنفس  های زیاد هستندسرفه

 گیرد.

  هنگامی که کودک در حال صحبت کردن و یا حرکات ورزشی است  دهانش

 را با غذا پر نکنید.
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    شیرخوار مستعد به استفراغ باید در وضعیت دمر باشد  یعنی باه روی شاکم و

 قرار گیرد. از را، دهان( به منظور سهولت در خروج ترشحات) تر از تنهسر پائیو

  هاا بارای شایرخوار وجاود دارد در     از قرار دادن اجسام ریز که امکان بلاع آن

 .خودداری کنیدا راف نوزاد 

 ًخودداری نمایید از دادن مواد غذایی جامد به شیرخوار جدا. 

 کاه از صاحبت کاردن در حایو صارف غاذا        دهیاد کودک نوپا آماوزش   به

 .خودداری نماید

 

 آسپیراسیون از عدب زملا اقدامات

   بلافاصله شیرخوار را روی دسات

مقابل به صورت دمر روی شکم قرار 

داد، و با دست دیگر آهسته به پشت 

 .او بزنید

   هرگز سعی نکنید جسم خاارجی

را با کمک انگشتان از حلق شیرخوار 

 یا نوزاد خارج نمایید.

  بگیرید. تماس و یا اوریانس 002با 

 تشویق نمایید کودک را به سرفه کردن. 

 ًشروع  اگر ایست تنفسی رخ داد  در صورت آشنایی با کمک های اولیه  سریعا

 .به احیاء ریوی نمایید



93 

 

 خفی  در کودکان

بتدا سریع با کف دست پنخ بار بیو ا -0

 .(الف تصویر) های او ضربه بزنیدشانه

مااانور ) سااپس فشااارهای شااکمی  -1

 ید. پنخ بار آغاز کن را به تعداد (هایملیخ

                                  

                                           

 (الف تصویر)                                                            

 

  :مانور هایملیخ در کودکان بالای یک سال به صورت زیر است

را  وری دور او بپیچیاد کاه    پشت کودک خود بایستید یا زانو بزنید و بازوهایتان

 .اش باشنددستان شما جلوی سینه

بایاد  ) تاان را مشات کنیاد   یک دسات 

شسات را روی دیگاار انگشااتان مشاات  

  و به آرامی باالای نااف کاودک    (کنید

تاان را  مشات . درست زیر جناغ بگذارید

با دست دیگرتان بگیرید و باه سارعت   

شکم کودک را به داخل و خاارج فشاار   

نسابت باه   ) بیفتاد بیرون  دهید تا شیء

افراد بالغ یا کودکانی که سو بیشاتری  

 )تصویر  ( مانور هایملیخ    .(اید از نیروی کمتری استفاد، کنیدب دارند 
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های آرام به پشت و فشارهای شکمی را ادامه دهید تا شیء بیارون بیایاد و   ضربه

اش دک هشیاریاگر کو. سرفه کند یا با شما حرف بزند کودک بتواند نفس بکشد 

 .انجام دهیدبرای کودک را عملیات احیاء را از دست داد،  

 

 ایاولیاه  اقادامات  مجموعاه  شاامل  :(CPR)ریوی-احیای قلب 

 بتاوان  تا بگیرد صورت مصدوم شخص برای باید اوریانس شرایط در که شودمی

 .داد انجام برایش را پزشکی اختصاصی اقدامات بعد مراحل در

 کودکان  عملیات احیاء در

 جمله از شوند؛می کودکان در قلب ضربان و تنفس توقف باعث بسیاری هایعلت

 ماوارد  شامل دارد  نیاز احیاء عملیات به کودک هاآن وقوع صورت در که حوادثی

 :باشدمی ذیل

 یاا  سار  ترومای  حد از بیش خونریزی  الکتریکی شوک  شدن غرق  نفس تنگی

 خفگی  یتمسموم  ریوی بیماری  جدی آسیب

 

 :دهید انجام را زیر اقدامات ،فوق موارد با برخورد صورت در

کودک را از محل  اگر امکان بروز خطر برای شما و کودک وجود دارد سریعاً -

 .دور کنید
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پس از ا مینان از امنیت محل باید میان بیهوش بودن و خوا  بودن تفاوت  -

د، و از جملاتای جهات   ز کودکقائل شوید. برای ایو کار به آرامی به شانه 

ناام باردن اسام      کنید. بهتاریو جملاه در کودکاان   برقراری ارتبا  استفاد، 

 آنهاست. مثلا بگویید: محمد جان  خوبی؟

اگر کودک واکنشی به صدای شما نشان بدهد  به معناای وجاود حیاات در     -

کودک نیازمند احیاء   کشدو نفس هم نمی هاما اگر واکنشی نداشتوی است. 

 .است

باا فریااد کماک      اید که هوشیار نیسات رو شد،ا ایو مرحله با کودکی روبهت -

 (002). اگر کسی در نزدیکی شماست از او بخواهیاد باه اوریاناس    بخواهید

 .دهد ا لاع

نفاس باه    1 ساپس   ماسای قلبی به کودک بدهید 21و  ء را شروع کنیداحیا -

همزماان کنیاد و    دقیقه اقدام به ماسای قلبی و تانفس  1کودک داد، و برای 

سپس برای ا لاع به اوریانس کودک را ترک کنید. اگر کاودک وزن کمای   

 .توانید وی را نیز همرا، خود انتقال دهیددارد می

پس از ا لاع به اوریاناس نازد    -

کودک آمد، و عملیات احیااء را  

ادامه دهید. باا نزدیاک کاردن    

  هام  کاودک  گوش باه دهاان  

توانید صدای نفس کشایدن  می
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نگاا،   اوساینه  جریان هوا را روی پوست خود حس کنید. اگر به قفسه و هم

 بکنید ممکو است حرکت آن را ببینید

اگار متوجاه تالاش تنفساای در     -

نفس تا  1 ساریعاً   نشدید کودک

دهان به دهان یا دهان به بینی 

 د.بدهی اوبه 

 

 را، هوایی اسات  بسته بودنحرکتی نداشت به معنای  کودکسینه اگر قفسه -

 بااز را، هاوایی را  « عقب بردن سر و بالا بردن چانه»ا استفاد، از مانور ب که

 رد.ک

 .را شروع کردقلبی ماسای  تنفس باید سریعاً 1پس از  -

 بار  را خود دست تحتانی قسمت -

 در دقیقاً کودک سینهقفسه روی

 دهیاد؛  قارار   هاا  سینه نوک زیر

 کاف  کاه  کنیاد  حاصل ا مینان

 پاییو قسمت در زیاد شما دست

 دیگار  دسات   نباشاد  سینهقفسه

  بکشاید  عقب سمت به را او سر و دهید قرار کودک پیشانی روی بر را خود

 عماق  دوم یاک  یا سوم یک حدود در) دهید فشار پاییو به را او سینهقفسه
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 اجااز،  مرتباه  هار  در و دهید انجام را سینهقفسه ماسای مرتبه21 (سینهقفسه

 شادید   سریع باید ماسای ایو بیاید  بالا به کامل  ور به سینهقفسه که دهید

 .گیرد صورت مکثی هیچ بدون و

تنفس بدهید. برای جلوگیری از خساتگی و بهیناه    1ماسای  21در مقابل هر  -

ادن ددقیقه فرد ماسایدهند، عوض شود. اگار تماایلی باه     1هر   بودن احیاء

یقاه اداماه   بار در دق 011د  حداقل ماسای را با سرعت داریتنفس به کودک ن

 .دهید

جاایی  دقیقه با جابه 1توانید هر اگر توانایی بررسی نبض کودک را دارید  می -

برگاردد احیااء   کاودک  اگر نابض   را بررسی کنید اوافراد ماسایدهند، نبض 

شود. بهتریو نبض برای بررسی  نابض گاردن اسات. اصال در     متوقف می

نابض   باه وجاود  د و یا احیاء بر ایو است که اگر توانایی چک نبض را نداری

 .احیاء را ادامه دهید  شک دارید

با وجود برگشت عملکرد قلب  تنفس ندارند. در ایاو   افراد تعداد محدودی از -

تاا   01کند  تعداد تنفس به میزان تنها دادن نفس مصنوعی کفایت می موارد

 .بار در دقیقه کافی است 11

بیمارستان باید اداماه   ر بهاقدامات فوق تا رسیدن اوریانس و یا رساندن بیما -

 .یابد
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