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 آیا کودک خوشحال است و فعالیت معمول دارد؟	•

تب کودکان

ن
ا
ک

د
و

ک
ب 

ت

 آیا تب بیش از 3 روز طول کشیده است؟	•

 آیا کودک تان زیر 3 ماه است؟	•
 آیا کودک بیماری جدی دارد؟	•
 آیا کودک تان به نظر خیلی ناخوش می آید؟	•
 آیا کودک تان از سردرد شدید شکایت دارد؟	•
 آیا کودک تان توهم دارد یا گیج به نظر می رسد؟	•

از اینجا 
شروع کنید

بـه مرکـز بهداشـتی 
درمانی مراجعه کنید.

کودک را تشویق کنید 
آب و آب میوه بنوشد 
و دما را هر 4 ساعت 

اندازه بگیرید.

  2 ساعت پس از درمان:
 آیا دما بالای 39 درجه سانتی گراد مقعدی یا 38/5 درجه سانتی گراد 	•

دهانی است؟ یا
 آیا کودک به نظر خیلی ناخوش است؟	•

از داروهای تب بر استفاده 
کنید 

ببینید(  را   60 )صفحـه 
هـم اکنـون بـه مرکـز 
بهداشتی درمانی  مراجعه 

کنید.

اندازه گیری دما را هر 4 
ساعت انجام دهید و به 

صفحه 8 رجوع کنید.

 دمای دهانی پایین تر از 37/5 درجه سانتی گراد است؟	•
 دمای مقعدی پایین تر از 38 درجه سانتی گراد است؟	•

به وجود تب شک دارید دمای بدن را اندازه بگیرید.

بله
خیر

بله خیر

توصیه های خانگی  
را مطالعه کنید

بله
خیر

خیر

توصیه های خانگی  
را ادامه دهید

هر 4 ساعت دوباره بررسی کنید.

بله

بله

خیر
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تب کودکان

توصیه های خانگی

هنگامی که کودک تان تب دارد، لباس سبک تنش کنید و با پتو او را نپوشانید.. 1

اگر کودک شروع به لرزیدن کند، تا پایان لرز لباس گرم به تن اش کنید، پس از پایان لرز لباس اش را کم کنید.. 2

اگر کودک ناخوش اس��ت یا دمای بدنش بالاس��ت، هر 4 ساعت یک بار به او اس��تامینوفن بدهید )برای دوز . 3
مناس��ب صفح��ه 60 را ببینید(. بروفن را می توان به جای اس��تامینوفن در کودکان ب��الای 6 ماه تجویز کرد. 

آسپرین در افراد زیر 20 سال نباید استفاده شود )صفحه 180 را ببینید(.

اگر کودک داروی مسکن یا تب بر را استفراغ می کند، می توانید از شیاف استامینوفن به جای داروی خوراکی . 4
استفاده کنید. می توانید از دکتر داروساز داروخانه کمک بگیرید.

کودک را تشویق کنید مایعات فراوانی بنوشد. . 5

هر 4 ساعت دمای بدن کودک را اندازه گیری کنید و نیز هر زمان حس می کنید تب بیشتر شده، دمای بدن . 6
او را اندازه گیری کنید.

اگ��ر ک��ودک علاوه بر تب گلودرد دارد، صفح��ه 65 تا 67 و اگر گوش درد دارد، صفحه 68 تا 71 را نیز در این . 7
مجموعه مطالعه کنید.
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اطلاعات دارویی

جدول میزان مصرف استامینوفن
استفاده از نمودار سنی برای تصمیم گیری در مورد مقدار استامینوفن باعث می شود برای بچه هایی با وزن بیشتر در گروه سنی 
خودشان مقدار پایین تر انتخاب شود. اگر انجام کمی محاسبه ریاضی برای تان مشکل نیست، می توانید با داشتن وزن کودک 
مقدار دقیق داروی لازم را محاسبه کنید. پزشکان برای یافتن مقدار مناسب، وزن کودک به کیلوگرم را ضرب در 15 می کنند. 
حاصل میزان حداکثر استامینوفن لازم در هر وعده به میلی گرم است. پس از محاسبه مقدار می توان از شکل مناسب )شربت 
یا قرص( برای تجویز به کودک استفاده کرد. مثلا برای کودکی که 12 کیلوگرم وزن دارد براساس آنچه گفته شد مقدار 180 
میلی گرم در هر نوبت محاسبه می شود که برای تجویز آن می توان از نظر سهولت مقدار را گرد کرد و 160 میلی گرم به کودک 

دارو داد. همواره پیش از دارو دادن، مقدار لازم برای کودک تان را محاسبه کنید.

قطره چکان
80میلی گرم=1میلی لیتر
5 میلی گرم=1قاشق 

چایخوری

قاشق
160میلی گرم=5

میلی لیتر
قرص

80 میلی گرم

قرص
160میلی گرم

)گهگاه(

قرص
325میلی گرم

)مرتب(

قرص
500 میلی گرم

)پرقدرت(
وزن

)کیلوگرم(
دوز

)میلی گرم(

1/2 قرص1/25 میلی لیتر0/5 میلی لیتر40 کمتر از 5

نصف قرص1 قرص2/5 میلی لیتر1 میلی لیتر580 تا 8

1/5 قرص1/5 میلی لیتر8120 تا 12

نصف قرص1 قرص2 قرص5 میلی لیتر2 میلی لیتر12160 تا 16

1/5 قرص3 قرص7/5 میلی لیتر3 میلی لیتر16240 تا 20

1 قرص2 قرص4 قرص10 میلی لیتر4 میلی لیتر20320 تا 25

2/5 قرص5 قرص12/5 میلی لیتر5 میلی لیتر25400 تا 30

1 قرص1/5 قرص3 قرص6 قرص15 میلی لیتر30480 تا 36

1 قرص1 و 3/4 قرص3/5 قرص7 قرص17/5 میلی لیتر36560 تا 44

1/5 قرص2 قرص4 قرص44650 تا 65

2 قرص2 تا 3 قرص650 تا 1000بیش از 65

قاشق چایخوری
160میلی گرم=5میلی لیتر

قرص
200میلی گرم

وزن
)کیلوگرم(

دوز
)میلی گرم(

2میلی لیتر یا 1/2 قاشق 40 کمتر از 5

3میلی لیتر یا 1/2 قاشق560 تا 8

1/2 قرص5 میلی لیتر یا 1 قاشق8100 تا 12

3/4 قرص7 میلی لیتر یا 1/5 قاشق12140 تا 14

3/4 قرص8 میلی لیتر یا 1/5 قاشق14150 تا 16

3/4 قرص9 میلی لیتر یا 1و 3/4 قاشق16170 تا 20

1 قرص10 میلی لیتر یا 2 قاشق20200 تا 25

1/5 قرص15 میلی لیتر یا 3 قاشق25300 تا 35

2 قرص20میلی لیتر یا 4 قاشق35400 تا 60

حداکثر 3 قرصحداکثر600 60 تا 70

حداکثر 4 قرصحداکثر800 70 تا 90

4 قرصحداکثر800 بیش از 90

جدول میزان مصرف بروفن
همان طور که در مورد نمودار استامینوفن توضیح داده 
ش��د، دوز بروفن باید بر مبنای وزن فرزندتان محاسبه 
ش��ود. اگر از س��ن کودک برای تعیین دوز اس��تفاده 
می کنید، کودکان درشت  جثه تر داروی کمتر از مقدار 
م��ورد نیاز دریافت می کنند. دوز بروفن 10 میلی گرم 
به ازای یک کیلوگرم وزن بدن است و می توان این دوز 

را هر 6 تا 8 ساعت مصرف کرد.
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سرماخوردگی

اول از همه، مهم است بدانید به طور متوسط هر کودک در طول سال 6 تا 10 بار سرما می خورد. بسیاری از این سرماخوردگی ها 
خفیف اس��ت و گاهی حتی والدین متوجه آن نمی ش��وند. علت سرماخوردگی ویروس ها هستند. آنتی بیوتیک ها هیچ تأثیری 
بر ویروس های عامل سرماخوردگی ندارند. علایم سرماخوردگی را به آسانی می توانید در خانه کنترل کنید. هر چند بیماری 

کودک در خانه می تواند ناراحت کننده باشد، اکثر کودکان دچار سرماخوردگی نیاز ندارند به پزشک مراجعه کنند.
اس��تفراغ گهگاه، پس از حملات س��رفه ش��ایع است و علامت مهم و نگران کننده ای نیست. س��رماخوردگی می تواند سرفه 
خشک ایجاد کند که 2 تا 3 هفته پس از بهبود دیگر علایم، همچنان باقی بماند. گلودرد و گوش درد نیز به طور شایع همراه 

با سرماخوردگی بروز می کنند )صفحه های 65 و 68 را ببینید(.

علایم محتمل عبارتند از:
 آبریزش بینی
 احتقان بینی

 تورم غدد لنفاوی گردن
 گلودرد

 گوش درد
 آبریزش چشم

 سرفه
 تب

 تحریک پذیری
 کاهش اشتها
 خواب ناآرام
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 آیا تب بیش از 37/5 درجه سانتی گراد دهانی یا 38 درجه سانتی گراد 	•
مقعدی بیش از سه روز وجود دارد؟ یا

 آیا کودک به خوبی مایعات نمی نوشد؟ یا	•
 آیا ترشح بینی پیوسته سبزرنگ است؟ یا	•
 آیا کودک خلط سبزرنگ دارد؟	•

 آیا کودک تان زیر 3 ماه است؟ یا	•
 آیا کودک شما تبی بیش از 38/5 درجه سانتی گراد دهانی یا 39 درجه 	•

سانتی گراد مقعدی دارد؟ یا
 آیا کودک به شدت ناخوش به نظر می رسد؟ یا	•
 آیا کودک در تنفس مشکل دارد؟ یا	•
 آیا کودک شما در بلع مشکل شدید دارد؟	•

از اینجا 
شروع کنید

توصیه های خانگی  
را ادامه دهید

خیر

خیر

علایم متداول سرماخوردگی

بله

توصیه های خانگی  
را مطالعه کنید

در صورت لزوم 
از داروی ضد تب 

استفاده کنید 
)صفحه 60 را ببینید( 

هم اکنون به مرکز 
بهداشتی درمانی 

مراجعه کنید.

بهداشـتی  مرکـز  به 
درمانی مراجعه کنید.

بله

هر 4 ساعت بر اساس این تابلو از ابتدا 
کودک را بررسی کنید.

ی
گ

د
ر
و

خ
ا
م

ر
س

سرماخوردگی  

کـودکـان
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توصیه های خانگی

به یاد داشته باشید سرماخوردگی نیاز به درمان آنتی بیوتیکی ندارد. آنتی بیوتیک ها دوره سرماخوردگی را کوتاه و 
آن را درمان نمی کنند.

با رعایت توصیه های زیر می توانید به فرزندتان کمک کنید حس بهتری داشته باشد.

اگر کودک تب دارد به مبحث تب در صفحه های 60-58 مراجعه کنید.. 1

برای رفع تب و ناراحتی، اس��تامینوفن یا بروفن به کودک بدهید. برای دوز مناسب استامینوفن صفحه 60 را . 2
ببینید. به هیچ بیمار زیر 20 س��الی که بیماری ویروس��ی دارد نباید آسپرین داد. در صفحه 180 توضیحات 

بیشتری ارایه شده است.

برای آبریزش بینی، اگر کودک تان می تواند تش��ویقش کنید که فین کند. به او نگویید دماغش را بالا نکش��د. . 3
این کار در واقع راه خوبی برای تمیز کردن مجرای بینی است و باعث می شود عفونت به گوش یا سینوس ها 
گسترش نیابد. در کودکان کوچکی که نمی توانند فین کنند و بینی شان را تمیز کنند، افشانه آب نمک )سالین( 
بینی که از داروخانه قابل خرید است، می تواند به تمیز کردن بینی کمک کند. از افشانه های ضداحتقان بینی 

برای کودکان استفاده نکنید.

برای رفع انس��داد بینی، در حالی که کودک به پش��ت خوابیده، 3 قطره آب گرم در هر یک از سوراخ های بینی . 4
بریزید. پس از 1 دقیقه، از کودک بخواهید فین کند. هر اندازه که لازم می دانید می توانید این کار را تکرار کنید.

داروهای ضداحتقان خوراکی یا ترکیبی، مثل دیفن هیدرامین کامپاند، می توانند به خشک شدن آبریزش بینی . 5
و بهبود خواب کمک کنند )صفحه 180 را ببینید(. البته به یاد داشته باشید اگر بیماری قلبی، پرفشاری خون 
بالای کنترل نشده یا آسم شدید وجود دارد، نباید از داروهای ضداحتقان استفاده کرد. داروهای آنتی هیستامین 

برای کودکان زیر 2 سال توصیه نمی شوند.

اگر به خواب رفتن یا تمرکز کودک در مدرس��ه با مش��کل مواجه است می توان از شربت های ضد سرفه حاوی . 6
دکسترومتورفان کمک گرفت. نباید سرفه خلط دار یا مرطوب را سرکوب کرد زیرا این نوع سرفه اخلاط سینه 
را پاک می کند. اگر کودک مش��کلات تنفس��ی دارد )مثل آسم( نباید دکسترومتورفان به وی داد. به کودکان 

کمتر از یک سال به هیچ  وجه دکسترومتورفان ندهید.

خوردن چند جرعه مایعات گرم به آرام شدن سرفه کمک می کند. آب گرم با شکر یا آب میوه گرم مثل شربت . 7
لیمو یا سوپ جوجه گزینه های خوبی هستند.

سرماخوردگی 
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قرص های مکیدنی در کودکان بالای 2 س��ال که امکان مکیدن دارند، می تواند به رفع خش��کی و سوزش گلو . 8
کمک کند مشروط بر اینکه کودک بتواند یک آبنبات سفت را بمکد.

نگذارید کودک در معرض دود سیگار قرار بگیرد.. 9

کودک نباید ورزش و بازی کند و باید به  خوبی اس��تراحت کند. به کودک مایعات اضافی بدهید. اگر دس��تگاه . 10
بخور سرد دارید، از آن استفاده کنید.

اگر کودک تان شیرخوار است، شیردهی را قطع نکنید. ممکن است لازم شود دفعات تغذیه را افزایش دهید.. 11

 شستن دست ها می تواند از گسترش عفونت پیشگیری کند.. 12

سرماخوردگی

توصیه های خانگی
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گلودرد

به یاد داشته باشید که گلودرد یکی از بیماری های شایع کودکان است. عفونت های ویروسی )مثل سرماخوردگی( شایع ترین 
علت گلودرد هس��تند. اکثر گلودردها نیازی به آنتی بیوتیک ندارند. درد و ناراحتی اغلب پس از 48 س��اعت کمتر می شود و 
بس��یاری از گلودردها با انجام اقدامات خانگی بهبود می یابند. از تابلوی زیر برای تصمیم گیری در مورد مراجعه به پزش��ک 

کمک بگیرید.

علایم محتمل در کودکان:
 گلو درد

 مشکل در بلع
 امتناع از خوردن و نوشیدن

 تب
 قرمزی گلو یا چرک روی لوزه ها

 تورم غدد لنفاوی گردن
 دیگر علایم سرماخوردگی
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     پس از 48 ساعت، این نمودار را از بالا بررسی کنید و تصمیم بگیرید:
 آیا علایم بدتر شده اند؟ یا	•
 آیا بثورات پدید آمده است؟	•

 آیا کودک بیش از معمول آبریزش از دهان دارد؟ یا	•
 آیا چانه کوچک جلو آمده است؟ یا	•
 آیا کودک مشکل شدیدی در بلع دارد؟ یا	•
 آیا کودک در تنفس مشکل دارد؟ یا	•
 آیا کودک به شدت ناخوش به نظر می رسد؟	•

 آیا کودک شما زیر 3 ماه است؟ یا	•
 آیا تب کودک بیش از 38/5 درجه سانتی گراد دهانی یا 39 درجه 	•

سانتی گراد مقعدی است؟

از اینجا 
شروع کنید

خیر

علایم متداول سرماخوردگی

بله

در صورت لزوم از داروی 
ضد تب استفاده کنید 
)صفحه 60 را ببینید( 

هم اکنون به مرکز 
بهداشتی درمانی 

مراجعه کنید.

به مرکز بهداشتی 
درمانـی مراجعـه 

کنید.

به مرکز بهداشتی 
درمانـی مراجعـه 

کنید.

بـه  اکنـون  هـم 
بیمارستان مراجعه 

کنید.

بله

بله

بله

خیر

آیا کودک شما گلودرد شدید و غدد لنفاوی متورم بدون سرفه یا علایم 	•
سرماخوردگی دارد؟

خیر

خیر

توصیه های خانگی  
را مطالعه کنید

هر 4 ساعت این نمودار را از بالا بررسی کنید

توصیه های خانگی  
را ادامه دهید

گلو درد کـودکـان
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توصیه های خانگی

اگر کودک شما همراه گلودرد، تب هم دارد به بخش تب در صفحه 58 مراجعه کنید.. 1
برای درد و ناراحتی می توانید به کودک خود اس��تامینوفن یا بروفن بدهید )برای دوز مناس��ب صفحه 60 را . 2

ببینید(. برای اطلاعات بیش��تر در مورد مس��کن ها صفحه 180 را ببینید. نباید به هیچ فرد زیر 20 سـالی 
آسپرین بدهید.

به کودک خود مایعات گرم فراوان بدهید که به بهتر شدن حس گلو درد کمک می کند.. 3
قرقره یا ترکیبات بی حس کننده می توانند درد ناش��ی از گلودرد را کم کنند و مش��کلات در خوردن را کاهش . 4

دهند. قرقره آب نمک )نصف یا 1 قاشق چایخوری نمک را در 250 میلی لیتر آب گرم حل کنید( می تواند تا 
حدی گلودرد را رفع کند و می توان چند بار در روز آن را تکرار کرد. کودکان کوچک تر ممکن اس��ت نتوانند 
به درستی قرقره کنند و اگر احتمال می دهید که محلول نمک را قورت دهند، میزان نمک را به نصف تا یک 
چهارم قاشق چایخوری تقلیل دهید. اگر قرقره کردن خیلی دردناک است یا کودک دچار حالت خفگی هنگام 
قرقره می شود، از قرقره کردن صرف نظر کنید. می توانید محلول قرقره را  از داروخانه ها تهیه کنید. این داروها 
معمولا حاوی  فنول و یک طعم دهنده هستند. ما به تجربه دریافته ایم اگر پیش از غذا از این افشانه ها استفاده 

شود، کودک بهتر غذا می خورد. 
به کودکان بزرگتر از 1 س��ال س��ه بار در روز یک قاشق چایخوری عس��ل بدهید. به کودکان کمتر از 1 سال . 5

عسل ندهید.
اگر کودک شما قدری بزرگ شده است که بتواند آبنبات بمکد، به وی قرص مکیدنی بدهید. تقریبا دیگر انواع . 6

آبنبات هم همان قدر مؤثرند.
به کودک تان مایعات فراوان بدهید. در چند روز اول ش��اید برای کودک تان راحت تر باش��د که غذاهای نرم یا . 7

سوپ بخورد.
شستن مکرر دست ها می تواند از گسترش بیماری جلوگیری کند.. 8

گلو درد کـودکـان
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گوش درد

ممکن اس��ت کودک عفونت گوش در بیرون از پرده گوش، در مجرای گوش یا پش��ت پرده گوش داشته باشد. عفونت مجرای 
گوش می تواند پس از شنا یا بازی های آبی رخ دهد. به همین شکل، اگر مجرای گوش با گوش پاکن های پنبه ای مکرر آزرده 

شود، احتمال عفونت مجرای گوش بیشتر می شود. 
عفونت های پش��ت پرده گوش که عفونت گوش میانی خوانده می شوند، می توانند ناشی از احتقان در هنگام سرماخوردگی 
یا آنفلوآنزا باش��ند که در این ش��رایط لوله استاش مس��دود می شود و راه طبیعی تخلیه ترشحات گوش به گلو بسته می شود. 
عفونت های گوش میانی در شیرخواران زیر 6 ماه شایع نیست. به نظر می رسد کودکانی که از شیر مادر تغذیه می کنند کمتر 

به عفونت های گوش مبتلا می شوند.

علایم محتمل در کودکان:
  درد گوش

  کاهش شنوایی
  ترشح از گوش

  تب
  غدد لنفاوی دردناک در گوش یا درد گردن

  احساس خارش در گوش
  شیرخواران ممکن است با دست گوش شان را بگیرند، بکشند.
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 آیا کودک شما زیر 3 ماه است؟ یا	•
 آیا تب کودک بیش از 38/5 درجه سانتی گراد دهانی یا 39 درجه 	•

سانتی گراد مقعدی است؟ یا
 آیا ترشح از گوش دارید؟ یا	•
 آیا کودک تان خواب آلود و ضعیف است؟ یا	•
 آیا کودک شما سردرد شدید دارد یا از درد شدید در هنگام حرکت گردن 	•

شکایت دارد؟

از اینجا 
شروع کنید

خیر

درد در گوش یا اطراف آن

بله

در صورت لزوم از داروی 
ضد تب استفاده کنید 
)صفحه 60 را ببینید( 

هم اکنون به مرکز 
بهداشتی درمانی 

مراجعه کنید.

به مرکز بهداشتی 
مراجعه  درمانـی 

کنید.

احتمال وجود عفونت 
کانال گوش )گوش 

شناگران(
بله آیا درد با ضربه آرام به گوش یا کشیدن آرام نرمه گوش بدتر می شود؟	• خیر

 عفونت گوش میانی ممکن است.	•

بله پس از 12 تا 24 ساعت از درمان، هنوز درد وجود دارد؟	•

به توصیه های خانگی و 
توصیه های اختصاصی )الف( 

نگاه کنید. )صفحه 71(

به توصیه های خانگی و توصیه های 
اختصاصی )ب( نگاه کنید.

 )صفحه 71(

خیر

توصیه های خانگی را برای 
یک هفته ادامه دهید
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 کـودکـان
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1 If your child has a fever, please see the FEVER section on page 56.

2 Give your child acetaminophen (Tylenol and others) or Ibuprofen (Advil, Motrin
and others) for pain. See page 178 for more details about pain medication. 
See page 58 for acetaminophen dosage. Do not use ASA (Aspirin and others) 
in anyone under 20 years of age (see page 178 for an explanation). 

3 Your child can be made more comfortable by putting a warm cloth on the ear 
for 20 minutes several times daily.

4 Sometimes putting warm oil drops in the ear canal may give some relief. 
You can buy Auralgan drops or simply use mineral oil, cooking oil or olive oil. 
Heat the oil in warm water. Do not boil the water. Make sure you test the 
temperature of the oil drops on your skin before placing it in your child’s ear.

5 If you are breast-feeding, do not stop, but try to nurse so the child is in an 
upright position. If necessary feed smaller amounts more often.

6 Do not expose your child to cigarette smoke.  

7 Read about FEVER, COUGH AND COLD, and SORE THROAT if necessary.

HOME
SUGGESTIONS

Earache
CHILDREN

middle ear cavity

opening of the
Eustachian tube
into middle ear

ear drum

ear canal

Eustachian tube
to throat

اگر کودک شما تب دارد لطفا بخش تب کودکان در صفحه 58 را ببینید.. 1
به کودک خود برای درد اس��تامینوفن بدهید. برای توضیحات بیش��تر در مورد مس��کن ها به صفحه 180 . 2

مراجعه کنید. برای دوز اس��تامینوفن به صفحه 60 مراجعه کنید. برای افراد زیر 20 سال از تجویز آسپرین 
پرهیز کنید.

کودک ش��ما چندین بار در روز با قرار دادن یک حوله گرم روی گوش دردناک به مدت 20 دقیقه راحت تر . 3
خواهد شد.

اگر به کودک تان ش��یر می دهید، به ش��یردهی ادامه دهید ولی او را در وضعیت عمود قرار دهید. اگر لازم . 4
است مقادیر کمتری شیر به دفعات بیشتر به او بدهید.

از اینکه کودک در معرض دود سیگار قرار بگیرد جلوگیری کنید.. 5
در مورد تب، س��رفه، س��رماخوردگی و گلودرد به بخش های مربوطه در صفحه های 58، 61 و 65 مراجعه . 6

کنید.
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گوش در دکودکان

توصیه های خانگی

حفره گوش میانی

مجرای گوش

پرده گوش مجرای استاش
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الف  توصیه های اختصاصی  
هنگامی که کودک درد گوش میانی دارد:

از کودک تان بخواهید گوش خود را با دمیدن از بینی در حالی که با دو انگشت خود بینی اش را گرفته است . 1
باز کند. از او بخواهید چند بار در روز این کار را بکند.

اکنون پزشکان می دانند که اکثر عفونت های گوش میانی برای درمان به آنتی بیوتیک نیاز ندارند. از مسکن ها . 2
به موقع و زود استفاده کنید. مراجعات شبانه به بخش اورژانس اغلب غیرضروری هستند.

می توان از عفونت های مکرر گوش پیشگیری کرد. از پزشک تان راهنمایی بگیرید.. 3

ب  توصیه های اختصاصی  
هنگامی که کودک تان عفونت مجرای گوش یا »گوش شناگران« دارد:

دست کم 7 روز گوش کودک را خشک نگه دارید. از شنا یا آب  بازی که باعث ورود آب به گوش می شود باید . 1
پرهیز ش��ود. چکاندن چند قطره از داروهای خش��ک کننده در گوش که از داروخانه تهیه می شود، به خشک 

کردن سریع تر آن کمک می کند. 
عفونت مجرای گوش ممکن است با تجویز قطره آنتی بیوتیکی بهبود یابد. . 2
سعی نکنید با مکیدن گوش یا با وارد کردن وسایلی مانند گوش پاک کن گوش را خشک کنید.. 3
 اگر کودک ش��ما به صورت متناوب به عفونت مجرای گوش دچار می ش��ود، می توانید از وقوع آن پیشگیری . 4

کنید. چکاندن چند قطره از روغن های مخصوص که از داروخانه تهیه می شود در مجرای گوش پیش از شنا 
و پس از شنا می تواند از تکرار عفونت پیشگیری کند.
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گوش درد کودکان

توصیه های خانگی
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تهوع و استفراغ

اس��تفراغ یا بالا آوردن، به خروج محتویات معده از دهان با فش��ار گفته می ش��ود. شیرخواران اغلب دچار این حالت می شوند 
ولی بدون فشار؛ این مساله متفاوت از استفراغ است. شایع ترین دلیل استفراغ، بیماری ویروسی است که معمولا با تغییر رژیم 
کودک و صبر برای سپری شدن دوره بیماری، مشکل رفع می شود. برای استفراغ، کودک به دارو نیاز ندارد. اگر کودک بتواند 
مقادیر اندک نوشیدنی را به دفعات زیاد بنوشد مراجعه به پزشک ضرورتی ندارد؛ به خصوص اگر کودک در فاصله استفراغ ها، 

حال عمومی خوبی داشته باشد.

علایم محتمل در کودکان:
  استفراغ

به علاوه چند مورد یا همه موارد زیر:

  درد شکم
  تب

  دل پیچه
  اسهال
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 آیا کودک شما نمی تواند مایعات بنوشد و به مدت 4 ساعت،	•
       هر ساعت استفراغ می کند؟

از اینجا 
شروع کنید

بله

بـه  اکنـون  هـم 
بیمارستان مراجعه 

کنید.

بـه  اکنـون  هـم 
بیمارستان مراجعه 

کنید.

 آیا کودک زیر 6 ماه است؟ یا	•
 آیا تب کودک بیش از 38/5 درجه سانتی گراد دهانی یا 39 درجه 	•

سانتی گراد مقعدی است؟ یا
 آیا به مسموم شدن شک دارید؟ یا	•
 آیا کودک شما از درد شدید معده شکایت دارد؟ یا	•
 آیا کودک ما بین استفراغ ها، به شدت ناخوش است؟ یا	•
 آیا به ضربه به سر، شک دارید؟ یا	•
 آیا کودک دیابت دارد؟ یا	•
 آیا شواهدی از کم آبی وجود دارد؟ 	•

     )برای اطلاعات بیشتر به صفحه 74 بخش الف نگاه کنید.(

استفراغ یا بالا آوردن

خیر

خیر

توصیه های خانگی  
را مطالعه کنید

بله

توصیه های خانگی  
را ادامه دهید

 این تابلو را هر دو ساعت از ابتدا بررسی کنید.
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تهوع و استفراغ کودکان
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تهوع و استفراغ کودکان

توصیه های خانگی

الف  کودک شما ممکن است دچار کم آبی باشد اگر:

• کودک شما کمتر از 4 پوشک را خیس کرده باشد یا در 8 ساعت گذشته ادرار نکرده باشد.	
• هنگام گریه، اشک وجود نداشته باشد.	
• دهان کودک خشک باشد یا چشم ها فرورفته باشند.	
• کودک هنگام ایستادن سرگیجه بگیرد.	
• کودک بسیار خواب آلود و ضعیف شده باشد.	

ب  توصیه های مهم برای تغذیه کودکان در همه سنین

اگر کودک شما یک بار استفراغ کرد، 2 ساعت به وی آب و غذا ندهید تا معده استراحت کرده  و کارکرد طبیعی 
خود را بازیابد. اگر دوباره استفراغ کرد باید برای پیشگیری از کم آبی اقدام کنید. به یاد داشته باشید کلید مراقبت 

از کودک دچار استفراغ، دادن مقادیر کمی مایع به طور مرتب و مکرر است.
این کار معمولا استفراغ را مهار می کند. از یک قطره چکان، قاشق یا فنجان می توانید باتوجه  به راحتی کودک برای 

دادن مایعات، استفاده کنید. هر 20 تا 30 دقیقه حدود 30 سی سی مایعات بدهید.
بسیاری از متخصصان توصیه می کنند که همه غذاها و نوشیدنی ها را قطع کنید و تا قطع استفراغ از »مایع جبران 
کم آبی« )او آر اس( به کودک بدهید. درست است که این روش برای پیشگیری از کم آبی مطلوب است ولی بسیاری 
از والدین به دلیل مزه ناخوشایند این مایعات خوراندن آن به کودک را دشوار می یابند. بعضی والدین این محلول 
را منجمد کرده و در مواقع مورد نیاز به شکل بستنی یخی به کودک می دهند. اگر استفراغ یا اسهال خفیف باشد، 
به نظر می رس��د مایعات برای ش��روع مناسب باشند؛ مایعاتی مانند آب، آب سیب، آب گلابی، بستنی یخی و عرق 
زنجبیل. اگر کودک اسهال دارد، آب میوه را با حجم برابر با آب مخلوط کنید و سپس به کودک بدهید. اگر استفراغ 

ادامه یابد، توصیه این است که از مایعات جبران آب )او آر اس( استفاده کنید.
استفاده از رژیم مایعات، تنها به مدت 24 ساعت قابل قبول است. پس از آن باید از مایع جبران کم آبی استفاده کرد.

اگر شما نتوانید از این مایعات به کودک خود بدهید و تهوع و استفراغ کودک بیش از 4 ساعت استمرار یابد، باید 
به پزشک مراجعه کنید. کودکان مبتلا به استفراغ و اسهال باید از نظر علایم کم آبی، به دقت تحت نظر باشند.
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تهوع و استفراغ کودکان

توصیه های خانگی

از شیرخواران شیر مادرخوار چگونه مراقبت کنیم
1. ش��یر دادن را قطع نکنید! ش��یر مادر، مایعی طبیعی اس��ت که به آسانی و سرعت هضم و جذب می شود. حتی اگر کودک 

استفراغ کند، بخشی از مایع و مواد مغذی پیش از استفراغ، جذب شده است.
هر نوبت شیردهی را به نصف مدت قبلی، تقلیل دهید ولی نوبت های شیردهی را دو برابر کنید. به یاد داشته باشید که کودک 
بیمار به سرعت خسته می شود. برای راحتی شیرخوار، شاید لازم باشد شما کمی شیر بدوشید و پستان کم شیرتر را در دهان 

شیرخوار بگذارید. حتما مبحث »توصیه های مهم برای تغذیه کودکان در همه سنین« )صفحه 74( را بخوانید.
2. اگر کودک شما تب دارد به بخش تب کودکان در صفحه 58 رجوع کنید. اگر کودک شما دارو را برگردانده است، می توانید 

از شیاف های حاوی استامینوفن استفاده کنید. از دکتر داروساز در خرید فرآورده  دارویی مناسب،کمک بگیرید.
3. برای اس��تفراغ به کودکان زیر 3 س��ال هیچ دارویی ندهید. ما متوجه شده ایم که دیمن هیدرینات که در کودکان بزرگتر و 
بزرگسالان برای درمان استفراغ تجویز می شود، اغلب غیرضروری است و تجویز آن در کودکان خردسال تر کمک کننده نیست.
4. اس��تفراغی که به طور نامنظم یا با فاصله زیاد رخ می دهد و به کودک امکان می دهد بین دفعات اس��تفراغ مایعات بنوشد از 
اس��تفراغ متوالی یا کم فاصله، کم خطرتر اس��ت. به هر حال اگر استفراغ نامنظم یا با فاصله بیش از 24 ساعت به طول انجامد، 

باید کودک را نزد پزشک ببرید.
5. اگر کودک به طور طبیعی، غذای جامد خورده است و 4 تا 6 ساعت است که استفراغ نکرده است، می توان با خیال راحت 
رژیم معمولی غذایی را از سر گرفت و به وی غذا داد. بعضی متخصصان توصیه می کنند با غذاهای نرم مانند پلو، حریره، موز 
خرد ش��ده، کمپوت س��یب، نان، بیسکویت مادر، شروع به از سرگیری غذا شود. توصیه ما این است که از غذاهای سالمی که 
کودک دوست دارد، تا حدی که دوباره تهوع پیدا نکند، به کودک بدهید تا به تدریج ظرف 1 تا 2 روز به رژیم معمول برگردد.

6. شستن مرتب دست ها گسترش عفونت را کاهش می دهد.
برای تهیه »محلول جبران کم آبی خانگی« به صفحه 115 رجوع کنید.
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تهوع و استفراغ کودکان

توصیه های خانگی ن 
ا
ک

د
و

ک
غ 

را
ف

ت
س

و ا
ع 

و
ه

ت

چگونه از کودکان شیرمصنوعی خوار و بزرگتر مراقبت کنیم؟

1. حتما »توصیه های مهم برای تغذیه کودکان در همه سنین« را در صفحه 74 بخوانید.

2. اگر کودک شما تب دارد، لطفا به بخش »تب« در صفحه 58 مراجعه کنید. شیاف های )که از طریق مقعد تجویز می شوند( 
اس��تامینوفن را می توان در صورت اس��تفراغ کودک به کار برد. از دکتر داروساز یا پزشک کودک خود بخواهید داروی مناسب 

به شما بدهد.

3. به کودکان زیر 3 سال برای کنترل استفراغ دارو ندهید. 

4. اس��تفراغ نامنظم و به فاصله زیاد که در فواصل آن کودک می تواند قدری مایع بنوش��د به اندازه اس��تفراغ منظم هر ساعته 
خطرناک نیست. به هر حال اگر استفراغ نامنظم و با فاصله زیاد بیش از 24 ساعت به طول انجامد باید کودک را نزد پزشک 

ببرید.

5. اگر کودک شما 6 ساعت است که استفراغ نکرده است، می توانید شیر و غذا را از سر بگیرید. بسیاری از متخصصان توصیه 
می کنند با غذاهای نرم و سبک مانند پلو، حریره، موز خرد شده، کمپوت سیب، نان، بیسکویت مادر و سیب زمینی پخته، شروع 

کنید. توصیه می شود به کودک غذاهای سالمی که دوست دارد، بدهید.

6. شستن مرتب دست ها، احتمال گسترش عفونت را کاهش می دهد.

برای تهیه مایعات جبران کم آبی به صفحه 115 رجوع کنید.

چه مقدار مایع باید به کودک داد؟

سنکودکان یک ساله و  کمتر از آنکودکان یک و دو سالهکودکان بزرگ تر از دو سال

30 تا 60 سی سی یا دو تا چهار 
قاشق چای خوری یا 1 تا 2 

پیمانه 
)هر 15 تا 20 دقیقه یک بار(

30 سی سی یا دو قاشق 
چای خوری یا 1 پیمانه 

) هر 15 تا 20 دقیقه یک بار(

15 سی سی یا یک قاشق 
چای خوری یا نصف پیمانه 

) هر 15 دقیقه یک بار (

مقدار

این تنها یک راهنماست که باید براساس میزان از دست رفتن مایعات تعدیل گردد. حتی اگر کودک باز هم استفراغ می کند 
به دادن مایعات، ادامه دهید. همیشه بخشی از مایع بلعیده شده جذب می شود. اگر نمی توانید تخمین دقیقی از میزان مایعات 

از دست رفته کودک داشته باشید به مرکز بهداشتی درمانی مراجعه کنید.
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اسهال

اسهال یکی از مشکلات شایع در همه سنین است. تغییر ناگهانی رژیم غذایی، یکی از علل شایع شل شدن کوتاه مدت مدفوع 
است. ولی شروع سریع اجابت مزاج شل و متوالی بدون خونریزی نتیجه عفونت ویروسی است. اسهال خفیف در کودکی که 
میزان دریافت مایع و غذای وی در حد طبیعی است معمولا جدی نیست و نیازی به مراجعه به پزشک وجود ندارد مگر اینکه 
ادامه یابد و یا به تناوب تکرار شود. اسهال شدیدتر، مستلزم برنامه ریزی اختصاصی و پایش مجدانه است، تا اطمینان حاصل 
شود که کم آبی رخ نمی دهد. ممکن است 7 تا 10 روز طول بکشد تا اجابت مزاج به وضع اولیه برگردد. اگر اسهال حاوی خون 

باشد، حتما باید به پزشک مراجعه کرد.

علایم محتمل در کودکان:
 اجابت مزاج شل و آبکی
 دردهای متناوب شکمی

 کاهش اشتها
 تهوع

 استفراغ
 تب

 بدن درد
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آیا کودک شما زیر 6 ماه است؟	•

از اینجا 
شروع کنید

خیر

اسهال

بله

در صورت لزوم 
از داروی ضد تب 

استفاده کنید 
)صفحه 60 را 

ببینید( هم اکنون به 
بیمارستان مراجعه 

کنید.

آیا کودک شما استفراغ می کند؟	•
خیر

علایم کم آبی را بررسی کنید )برای اطلاعات بیشتر به صفحه 74 بخش الف 
مراجعه کنید(

 آیا اجابت مزاج سیاه یا خونی است؟ یا	•
 آیا تب بالاتر از 38/5 درجه سانتی گراد دهانی یا 39 درجه سانتی گراد 	•

مقعدی وجود دارد؟ یا
 آیا درد شدید معده وجود دارد؟ یا	•
 آیا کودک به شدت ناخوش احوال است، به شدت تحریک پذیر است، خیلی 	•

خواب آلود یا ضعیف است؟ یا
 آیا اسهال شدید و یا اجابت مزاج به مدت 4 ساعت طول کشیده است؟	•

بله خیر

اگر اسهال پس از 2 روز بهبود 
نیافت، به پزشک مراجعه کنید.

آیا کودک شما کمتر از 2 یا 3 بار مدفوع شل داشته است؟	•
خیر

توصیه های خانگی  
را ادامه دهید

هم اکنـون به مرکز 
درمانی  بهداشـتی 

مراجعه کنید.

بله

بله

به صفحه 72 بخش 
استفراغ مراجعه کنید و 
به این صفحه برگردید.

به رژیم طبیعی ادامه 
دهید. 

اسهال کودکان
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توصیه های خانگی  
را مطالعه کنید
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اسـهال کودکان

توصیه های خانگی

 کودک شما اگر علایم زیر را داشته باشد، ممکن است به کم آبی دچار باشد:
کودک 8 ساعت، ادرار نکرده است.	•
وقتی کودک گریه می کند، اشک جاری نمی شود.	•
دهان کودک خشک و چشم ها فرو رفته اند.	•
هنگام برخاستن کودک، سرگیجه پیدا می کند.	•
کودک خواب آلود و ضعیف است.	•

توصیه های کلی برای کودک مبتلا به اسهال
اگر کودک ش��ما تب دارد به بخش »تب کودکان« در صفحه 58 رجوع کنید. هدف در مراقبت از کودک مبتلا به 
اسهال آن است که به کودک به اندازه کافی غذا و مایعات برسانیم تا از رخداد کم آبی پیشگیری شود. غیر از این، 

هیچ درمان اختصاصی دیگری برای اسهال ویروسی وجود ندارد.

کودک شیر مادرخوار یا شیر مصنوعی خوار
تغذیه با ش��یر مادر را متوقف نکنید. در هر زمان ممکن، تغذیه با غذای جامد و مایعات را انجام دهید. اگر مدفوع 
کودک خیلی آبکی یا بس��یار کم فاصله اس��ت. بین وعده ه��ای غذایی، مایعات اضافی به وی بنوش��انید. گاهی در 
شیرخواران، قاشق یا قطره چکان می توانند به دادن مایعات به نوزاد کمک کنند. بسیاری از متخصصان استفاده از 
مایعات جبران کم آبی مثل او آر اس را برای پیش��گیری از کم آبی از ابتدا توصیه می کنند. ما هم موافقیم که این 
کار بسیار مطلوب است؛ ولی مزه او آر اس نوشاندن آن را به قدر کافی در کودکی که تشنه نیست، دشوار می کند. 
ما توصیه می کنیم برای اس��هال خفیف و با فواصل زیاد، از آب یا آب میوه رقیق )مخلوط با نس��بت برابر آب و آب 
میوه( برای مدت کوتاهی اس��تفاده شود. اگر کودک استفراغ هم می کند یا اسهال مستمر و شدید دارد، توصیه ما 
هم دادن او آر اس به کودک است. اگر احساس می کنید کودک به اندازه ای که مایع دفع می کند، مایع نمی نوشد، 
حتما به پزشک مراجعه کنید. مهم ترین مساله این است که کودک را از نظر نشانه های کم آبی پایش کنید. )بالای 

همین صفحه را ببینید(.

کودکان بزرگتر
اگر کودک شیر یا غذای جامد معمول را تحمل می کند، رژیم معمول را ادامه دهید. باید به این رژیم، مایعات اضافی 
بیفزایید. بس��یاری از متخصصان اس��تفاده فوری از محلول های جبران کم آبی )او آر اس( را توصیه می کنند. ما هم 

موافقیم که این روش مطلوب است و از کم آبی پیشگیری می کند.
ولی بعضی کودکان، این مایعات را نمی خورند چراکه طعم چندان خوش��ایندی ندارند ولی اگر خنک باشد تحمل 

آن آسانتر است.
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1. ما فکر می کنیم در اسهال خفیف با اجابت مزاج گاه به گاه، استفاده از مایعاتی که کودک از خوردن آن لذت می برد 
و به راحتی آن را می نوشد راه مطمئنی است. آبمیوه ها باید با حجم مساوی آب، مخلوط شوند. سوپ ها )سوپ جوجه 
یا آب گوش��ت( یا عرق زنجبیل را می توان مدت کوتاهی اس��تفاده کرد. به یاد داشته باشید که هر رژیم حاوی فقط 
مایعات، تنها 24 ساعت قابل قبول است. پس از این مدت باید به کودک مایعات جبران کم آبی به علاوه غذای جامد 
داد. ما توصیه می کنیم دست کم در هر ساعت به کودک 90 تا 180 میلی لیتر، مایع داد. گاهی استفاده از قاشق یا 

قطره چکان می تواند به کودک در خوردن مایع، کمک کند.
2. هنگامی که دوباره غذا را ش��روع می کنید، بعضی متخصصان توصیه می کنند که با غذای نرم و س��بک مثل پلو، 
حریره، موز خرد شده، پوره سیب زمینی و نان آغاز کنید. ما توصیه می کنیم به کودکان از غذای سالمی که دوست 

دارند بدهید، به قدری که تهوع پیدا نکنند تا به تدریج طی 1 تا 2 روز به رژیم طبیعی برگردند.
3. اگر اس��هال 5 تا 7 روز طول بکش��د، شیر بدون لاکتوز یا ش��یرهای مصنوعی با پایه سویا را می توانید چند روز 
امتحان کنید و ببینید اسهال کمتر می شود یا نه. اگر نمی توانید کودک تان را وادار کنید به اندازه لازم مایع بنوشد 

یا احساس می کنید که از دست رفتن مایعات بیش از میزان جبران آن است، باید به پزشک مراجعه کنید.
برای تهیه محلول جبران کم آبی خانگی به صفحه 115 مراجعه کنید.

اسـهال کودکان

توصیه های خانگی
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یبوست
یبوست تعریف های متنوعی دارد، ولی اگر کودک نتواند اجابت مزاج کند یا اگر هنگام اجابت مزاج درد محسوسی داشته باشد، 
باید اقدامی برای رفع مش��کل انجام ش��ود. اغلب کودکان برای اجابت  مزاج، زور می زنند. اگر این تلاش دردناک نباش��د جای 
نگرانی وجود ندارد. کودکان همانند بزرگس��الان، می توانند عادت های اجابت مزاج متفاوتی داش��ته باشند. لازم نیست کودک 

روزانه اجابت مزاج داشته باشد. 
سفتی مدفوع به میزان دریافت آب و فیبر و نیز سلامت کلی کودک بستگی دارد. کودکان شیر مادرخوار، ممکن است دفعات 
کمتری اجابت مزاج داشته باشند البته در هفته اول، باید انتظار داشت اجابت مزاج روزانه داشته باشند. هر تغییر در رژیم غذایی 
به خصوص از ش��یر مادر به شیر مصنوعی یا ش��روع شیر گاو یا غذای جامد، می تواند به سخت شدن موقت اجابت مزاج منجر 

شود. این تغییرات معمولا به خودی خود اصلاح می شوند. یبوست باعث تب نمی شود.

علایم محتمل در کودکان:
 اجابت مزاج با فواصل زیاد
 درد در هنگام اجابت مزاج

 مدفوع سخت و پشکل مانند
 ناتوانی در اجابت مزاج

 بریدگی های کوچک در مقعد )شقاق(
 دردهای شکمی گذرا
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آیا کودک هنوز یبوست دارد؟	•

 آیا درد شدید و تب وجود دارد؟ یا	•
 آیا کودک ناخوش به نظر می رسد؟	•

 آیا اجابت مزاج، نرم است؟	•

از اینجا 
شروع کنید

بله

توصیه های خانگی  
را ادامه دهید

خیر

خیر

خیر

به درمان نیاز نیست

یبوست

بله

بله

به مرکز  اکنون  هم 
درمانی  بهداشـتی 

مراجعه کنید.

بهداشـتی  مرکـز  بـه 
درمانی مراجعه کنید.

توصیه های خانگی  
را مطالعه کنید
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یبوست کودکان
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کودکان زیر 6 ماه
یبوس��ت در این گروه سنی بس��یار نادر است. بنابراین اگر به نظر می رسد شیرخوار دچار یبوست است باید پزشک 

کودک را ببیند.

کودکان 6 تا 12 ماهه
1. کودک تان را تشویق کنید آب و آب میوه هایی مانند آب آلو، گلابی و سیب را بیشتر بنوشد. آب میوه ها را بدون 

رقیق کردن آن با آب، به کودک تان بدهید.
2. اگر کودک ش��ما غذای جامد می خورد، غذاهای پرفیبر نظیر غلات )س��بوس، گندم(، آلوها، لوبیا و گلابی را در 

برنامه غذایی وی افزایش دهید.
3. کودک تان را تش��ویق کنید تا جایی که می تواند فعال باش��د و جنب وجوش داشته باشد. ورزش می تواند به این 

وضع کمک بسزایی داشته باشد و سلامت عمومی کودک را بهبود بخشد.
4. توصیه ما این است که هر گونه استفاده مرتب از مسهل ها باید تحت نظارت پزشک صورت گیرد. گاهی کودکان 
برای اجابت مزاج به کمک نیاز پیدا می کنند. استفاده از شیاف گلیسیرین، درمان ساده و اثربخشی به شمار می آید. 
اگر از روغن های ملین خوراکی استفاده می شود، یک تا دو قاشق غذاخوری )15 تا 30 میلی لیتر( در زمان خواب 
مفید اس��ت. یک جایگزین مناس��ب برای روغن های خوراکی، لاکتولوز است. از دکتر داروساز بخواهید در انتخاب 

محصول مناسب تر برای یبوست گه گاه به شما کمک کند.

کودکان بالای 1 سال
1. کودک را تش��ویق کنید آب بیش��تری بنوشد و از آب میوه هایی مثل آب آلو، هلو، گلابی و سیب بیشتر استفاده 

کند. آب میوه ها را رقیق نکنید.
2. فیبر رژیم غذایی کودک را به کمک سبوس و غلات افزایش دهید. افزایش میزان میوه ها و سبزیجاتی که کودکان 

می خورند نیز می تواند مؤثر باشد. برای توضیحات بیشتر به صفحه 116 بخش یبوست بزرگسالان مراجعه کنید.
3. اگر واداش��تن کودک به خوردن غذاهای پرفیبر دش��وار اس��ت، می توانید با مشورت پزشک از فیبر پسیلیوم به 
جای آن استفاده کنید. سعی کنید با مخلوط کردن فرآورده های پسیلیومی با آب پرتقال یا دیگر غذاها، مزه آن را 

تعدیل کنید. 
4. زود به سمت مسهل ها و شیاف ها نروید. این محصولات فقط برای مدت کوتاه قابل استفاده هستند. یبوست به 

راه حل طولانی مدت نیاز دارد.

یبوست کودکان 

توصیه های خانگی
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5. تنها در کوتاه مدت از مسهل ها استفاده کنید. اگر منظم به مسهل نیاز پیدا می شود باید به پزشک مراجعه کرد. 
اگر کودک در آغاز اجابت مزاج، مش��کل دارد می توان از شیاف گلیس��یرین کودکان استفاده کرد. اگر قرار است از 
مس��هل خوراکی اس��تفاده کنید، شربت شیرمنیزی پیشنهاد می گردد. در این خصوص با پزشک مشورت کنید. از 

پزشک خود بخواهید در انتخاب محصول مناسب برای درمان خانگی به شما کمک کند. 
6. اگر کودک شما آموزش رفتن به دستشویی را دیده است، سعی کنید یک رویه معمول برایش ایجاد کنید. یعنی 
کودک در وقت مقرر 5 تا 15 دقیقه به دستشویی برود. انتخاب زمانی که قبلا زمان اجابت مزاج کودک بوده است 
یا مقرر کردن این زمان با فاصله کوتاهی از وعده غذایی اصلی مناسب است. اگر این زمان در زمان های پرتنش و 
هیجان روز انتخاب شود، احتمال موفقیت ضعیف می شود. زمان آماده شدن برای مدرسه، پیش از بیرون رفتن از 

خانه یا درست پیش از خواب، در ردیف این زمان های پرتنش قرار دارد.

یبوست کودکان

توصیه های خانگی


