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        ::::منبع منبع منبع منبع 

 کودک بیمارکودک بیمارکودک بیمارکودک بیمار، ، ، ، درسنامه پرستاری کودکان  ونگدرسنامه پرستاری کودکان  ونگدرسنامه پرستاری کودکان  ونگدرسنامه پرستاری کودکان  ونگ

  

  مرکزپزشکی ، آموزشی و درمانی کودکان مفید 

  

  

  دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني

 شهيد بهشتي

 مركز پزشكي ،آموزشي ،درماني كودكان مفيد

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

انجام تست ادرار از نظر آلبومين به طور روزانه در فاز 

بار  2خاموشي و قطع درمان يا هنگام  ابتلا به هر نوع بيماري 

با توجه به كاهش اشتهاي كودك قبل از مصرف كورتن، 

انگيزش كودك به صرف غذا معمولاً نيازمند مقداري توجه 

به كارگيري بازيها، جوايز و رفتارهاي خاص معمولاً موفقيت 

يناسيون درماني كامل بودن برنامه واكس

هموفيلوس 

 اين بيماري با تشخيص به موقع و شروع درمان سريع در

موارد پيش 

مراقبت  هر چند عود مكرر دارد و

خواهد شد و صبر و همكاري والدين و 

   .آموزشي را از سوي آنها مي طلبد

        ....به اميد روزي كه هيچ كودكي بيمار نباشدبه اميد روزي كه هيچ كودكي بيمار نباشدبه اميد روزي كه هيچ كودكي بيمار نباشدبه اميد روزي كه هيچ كودكي بيمار نباشد

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

انجام تست ادرار از نظر آلبومين به طور روزانه در فاز 

خاموشي و قطع درمان يا هنگام  ابتلا به هر نوع بيماري 

  است در هفته واندازه گيري محيط شكم ضروري

با توجه به كاهش اشتهاي كودك قبل از مصرف كورتن، 

انگيزش كودك به صرف غذا معمولاً نيازمند مقداري توجه 

  . و ابتكار مي باشد

به كارگيري بازيها، جوايز و رفتارهاي خاص معمولاً موفقيت 

  . آميز است ولي هر كودكي منحصر به فرد است

درماني كامل بودن برنامه واكس استروئيدبدليل 

هموفيلوس  كودك به خصوص بر عليه پنوموكوك و

  . آنفولانزا ضروري است

        پیش آگهی بیماری پیش آگهی بیماری پیش آگهی بیماری پیش آگهی بیماری 

اين بيماري با تشخيص به موقع و شروع درمان سريع در

موارد پيش  ٪ 80جهت قطع دفع پروتئين از ادرار تقريباً در 

هر چند عود مكرر دارد و. آگهي مناسبي دارد

خواهد شد و صبر و همكاري والدين و طولاني را منجر 

آموزشي را از سوي آنها مي طلبد اجراي دقيق موارد

به اميد روزي كه هيچ كودكي بيمار نباشدبه اميد روزي كه هيچ كودكي بيمار نباشدبه اميد روزي كه هيچ كودكي بيمار نباشدبه اميد روزي كه هيچ كودكي بيمار نباشد



  
                                                             

  

  

  

 
 
 
 

        : : : : سندرم نفروتیکسندرم نفروتیکسندرم نفروتیکسندرم نفروتیک

وتئين سندرم نفروتيك بيماري است كه با علائم پيدايش پر

ادرار كاهش آلبومين خون، افزايش چربي خون و ادم  در

تر از دختران است اين بيماري در پسران شايع. شودظاهر مي

  . سال دارد 2- 7و شيوع بيشتري در كوكان 

  : اقدامات حمايتي مورد نياز براي كودكان مبتلا

اه باشند تا در صورت بروز والدين بايد از علائم بيماري آگ

اين صورت  در .رماني لازم انجام شوداقدامات د سريعاً

كودكان با علائم شديد يا كساني كه به تازگي بيماري آنها 

ت بررسي و مشاهده ملاكي از شناسايي شده است جه

، پاسخ به درمان و آموزش والدين در بيمارستان عفونت

  . بستري شوند

 : : : : این علائم عبارتند ازاین علائم عبارتند ازاین علائم عبارتند ازاین علائم عبارتند از

دام ادم عمومي بدن به خصوص در ناحيه شكم و ان �

 تورم لبهاي ژينتال و اسك) قوزك پا(تحتاني 

و دور چشم به خصوص در ) ناحيه تناسلي( وروتوم

  ساعات اوليه صبح 

  افزايش وزن بيش از حد انتظار  �

  تنگ شدن لباسهاي كودك  �

        : : : : رژیم غذاییرژیم غذاییرژیم غذاییرژیم غذایی

مجاز به استفاده از كودك در زمان خاموشي علائم 

با اما با شروع ادم رژيم باشد رژيم عادي مي

شود هر چند محدوديت مايعات و  نمك آغاز  مي

شود اما سرعت دم نمياين رژيم موجب رفع ا

  . ن را كم مي كند پيشرفت آ

دفع  پروتئين از ادرار  رژيم غني از پروتئين به دليل

شود اما در موارد نارسايي كليه و وجود توصيه مي

شود بالا محدود مينيتروژن در خون دريافت پروتئين 

ضعيف كننده بدليل مصرف كورتن و يا داروهاي ت

د از تماس كودك با شوايمني توصيه مي سيستم

والدين بايد از علائم . جلوگيري شودكودكان بيمار 

اثرات جانبي شايع داروهاي استروئيدي شامل گروي 

، نفخ  شكم، خونريزي دهان،  اشتها صورت افزايش

رخوت  ، افزايش فشار خون وه عفونتابتلا باستعداد 

ند خون افزايش ق كاهش استخوان سازي و و سستي و

  . گاه باشند آ

مايعات و تست كنترل دقيق جذب ودفع آموزش 

از توزيق روزانه ) پوشك (پر ادرار وزن كردن ديا

  . روشهاي كنترل پيشرفت بيماري است
 
 

  كاهش بازده ادراري با ظاهري كه رو كف آلود �

  مشكل تنفسي و ترشحات تنفسي بدليل  ادم  �

  اسهال وجذب روده اي ضعيف  �

خستگي، رنگ پريدگي، بي اشتهايي و تحريك  �

  پذيري 

دفع پروتئين از طريق ادرار كه فقط از طريق  �

  . آزمايش ادرار مشخص مي شود

        ادم ادم ادم ادم 

شود كه كودك يان ادم به والدين كودك توصيه ميدرجر

شود تحت استراحت كند اما لزوماً فعاليتها محدود نمي در

دوديت بر روي پيامد نهايي شواهدي از  تاثير محزيرا هيچ 

وجود ندارد هر چند به دليل تورم، كودك به  بيماري

آوردن بخشهاي مخالفت مي كند بالا  ندرت جهت اين امر

جايي مايع براي راحتي كودك مفيد داراي ارم جهت جابه

شوند بايد خشك و تميز دم مياست نواحي كه بيشتر دچار ا

ا پودرهاي آنتي سپتيك ايي يو از البسه پنبهنگه داشته شوند

تغيير وضعيت شود حفظ وضعيت بدني مناسب استفاده مي

 .دقيق كودك ضروري است


