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 آموزشی و خودمراقبتی محتوای

 واحد آموزش سلامت همگانی بیمارستان شهید هاشمی نژاد
 ، سوپروایزر آموزش سلامت همگانیراضیه مرتضوی نژادگردآورنده: 
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التهاب  یبه معن یکه به طور کل ت،یگاستروانتر

دستگاه گوارش است، در کودکان معمولًا 

 ریها  را درگو روده از معده ییهاقسمت

پوشش  شودیالتهاب باعث م نیا .کندیم

جذب مواد  فهیمعده و روده که وظ یداخل

و هضم را دارند، دچار مشکل شوند.  یمغذ

 یاختلال در عملکرد، منجر به علائم اصل نیا

 .گرددیم یماریب

 

  

کرد  میتقس یها را به سه دسته اصلآن توانیمتنوع است، اما م اریبس تیعلل گاستروانتر

 هستند: ترعیمرتبط با کودکان شا یهاطیکه در مح

 علت( نیترعی)شا یروسی. علل و۱

 نیدارد. ا یروسیدر کودکان، منشأ و ژهیوبه ت،یدرصد از موارد گاستروانتر ۸۰تا  ۷۰ حدود

مدارس  ایها مانند مهدکودک یجمع یهاطیدر مح یهستند و به راحت یمسر اریبس هاروسیو

 .شوندیپخش م

 ییای. علل باکتر2

 رایدارد، ز یبه مداخله پزشک ازیاست و اغلب ن دتریمعمولاً شد تینوع گاستروانتر نیا

 قیمعمولاً از طر .کنندیروده حمله م وارهیبه د ماًیمستق ای کنندیم دیتول یسموم هایباکتر

 .شودینشده منتقل م زهیپاستور یمحصولات لبن ایآلوده مانند تخم مرغ، مرغ  ییمواد غذا

آب آلوده  ای ماریبا فرد ب میتماس مستق قیاز طر تواندیاست و م یمسر اریبس  گلایشباکتری 

نیز یکی دیگر  یکل ایاشرشباکتری  آن است. ترعیاز علائم شا یکی یمنتقل شود. اسهال خون

 می شود. دیشد یزیخونراز باکتری های خطرناک است که منجر به  

که مواد  یفرد یعنی شوند؛یمنتقل م «یمدفوع-یدهان ریمس» قیاغلب از طر هایباکتر نیا

آلوده تماس  اءیکودک با اش ایاست  دهینشو یرا به درست شیهادست کندیرا آماده م ییغذا

 .زندیکرده و سپس دست به دهان م دایپ

 چیست؟ گاستروانتریت

 موثر است؟ گاستروانتریتچه عواملی در بروز 
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 (یکروبیرمی)غ یرعفونی. علل غ3

 :شوندیدستگاه گوارش م کیکه باعث تحر شوندیم یعلل شامل عوامل خارج نیا

 خاص )مانند  ییماده غذا کیکودکان، مصرف  یدر برخ: ییغذا یهایو آلرژ هاتیحساس

 )مانند اسهال( شود. تیبه گاستروانتر هیباعث علائم شب تواندیگلوتن( م ایگاو  ریش

 روده  دیمف یهایتعادل باکتر تواندیم هاکیوتیبیآنت یمصرف برخ داروها: یبرخ مصرف

 را به هم زده و منجر به اسهال شود.

 تواندیم یخانگ ییایمیمواد ش یدر موارد نادر، بلع تصادف :ییایمیبا سموم ش تیمسموم 

 کند. جادیا یعلائم گوارش

 

 

متفاوت باشد،  تواندیم یماریدر کودکان بر اساس شدت و علت ب تیگاستروانتر ینیعلائم بال

 .شوندیروز پس از عفونت ظاهر م 3تا  ۱اما معمولاً در عرض 

 اسهال: 

 بار در روز. 3از  شیتعداد دفعات اجابت مزاج به ب شی: افزاتعداد 

 شل و بدون قوام مشخص ،ی: مدفوع آبکقوام. 

 کشدیروز طول م ۷تا  3 نیمعمولاً ب ،یروسیدوره: در موارد و طول. 

 

 ؟چه علائمی دارد گاستروانتریت
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 اگر  ژهیومکرر باشد، به تواندیاست و م ترعیشا یماریاول ب یدر روزها اغلب غ:استفرا

را به  یآبشود، خطر کم عاتیما دنیاگر استفراغ مانع از نوش باشد.ویروس علت آن 

 .دهدیم شیشدت افزا

 ( یادوره یهایمتناوب )گرفتگ یهامعمولاً به صورت کرامپ درد :یشکم یو ناراحت درد

 .ابدییم نیکه با دفع اسهال موقتاً تسک شودیاحساس م

 بالا  تب است. عیشا یروسیو یها( در عفونتگرادیدرجه سانت 3۸ ری)ز فیخف تب :تب

باشد، اگرچه  دتریشد ییایعفونت باکتر کی یدرجه( ممکن است نشانه 3۸.۵از  شی)ب

 کنند. جادیتب بالا ا توانندیم زین هاروسیو

 جامد ندارد. یبه خوردن غذاها یلیکودک معمولاً تما اشتها: کاهش 

 رمعمولیداشته و به طور غ یکمتر یکودک ممکن است انرژ :یو خستگ یحالیب 

 به نظر برسد. حالیب ایآلود خواب

 م آبی )علائم نگران کننده(:علائم ک 

 :عدم  ایبار در روز(  ۶)کمتر از  سیکاهش دفعات پوشک خ در کودکان خردسال

دهان و زبان، عدم وجود اشک  دیشد یخشک، ساعت ۸تا  ۶پوشک پس از  یسیخ

 سر(. یفرو رفتن ملاج سر در نوزادان )نقطه نرم بالا، هیهنگام گر

  :یپوست، احساس تشنگ یخشکی، قو یرنگ و با بو رهیادرار تدر کودکان بزرگتر 

 ها.مچش یفرورفتگ، هاعدم واکنش مناسب به محرک ایسر،  یسردرد، سبک، دیشد
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 :کندیرا دنبال م ریمعمولاً مراحل ز ص،یبه تشخ دنیرس یپزشک برا

 :قی. شرح حال دق۱

 نیتریدیاطلاعات کل نی. اپرسدیم یماریمشخص کردن علت و شدت ب یرا برا یسوالات پزشک

 هستند: صیبخش تشخ

 اسهال؟ ایاستفراغ زودتر شروع شد  ایعلائم: آ شروع 

 یآبعلائم کم اینگه دارد؟ آ تواندیم عاتی: کودک چه مقدار ماعاتیو ما هیتغذ تیوضع 

 وجود دارد؟

 به  راًیاخ ایدر ارتباط بوده است؟ آ ماریبا فرد ب راًیکودک اخ ای: آطیبا مح تماس

 مشکوک خورده است؟ یغذا ایمهدکودک رفته 

 کرده است؟ افتیرا در روسیکودک واکسن روتاو ای: آونیناسیواکس 

 اند؟به مسافرت رفته راً یاخ ای: آسفر 

 ی:کیزیف نهی. معا2

 کند: یابیرا ارز یآبو خطر کم یماریکه شدت ب گرددیم ییهابه دنبال نشانه پزشک

 دما و ضربان قلب. یریگ: اندازهیاتیعلائم ح یبررس 

 درد یدرد موضع ای تیوجود حساس یبررس یشکم برا میشکم: لمس ملا نهیمعا .

 تیسیآپاند یو متمرکز ممکن است نشانه دیاست، اما درد شد عی( شایمنتشر )عموم

 باشد. گرید یهایماریب ای

 دهان، و  یمخاط یپوست، رطوبت غشاها یکشسان ی: بررسیآبکم تیوضع یابیارز

 ملاج در نوزادان. یعمق فرورفتگ

 )در صورت لزوم( یلیتکم یهاشی. آزما3

پزشک ممکن است  ر،یز طی. اما در شراستیلازم ن یگرید شیآزما ف،یاکثر موارد خف در

 را درخواست کند: یشگاهیآزما یهاشیآزما

 شیآزما ( مدفوعStool Culture/Test:) هفته  کیاز  شیاست، ب دیاگر اسهال شد

 یعامل عفون ییشناسابه منظور  چرک باشد ایخون  یمدفوع حاو ای ده،یطول کش

 انجام می شود. ها(انگل ای گلایمانند سالمونلا، ش ییهای)باکتر

 املاح بدنتعادل  یبررس یبرا د،یشد یسست ای یآبکم دیموارد شد در خون: شیآزما 

 .هاهیو عملکرد کل

 

 چگونه تشخیص داده می شود؟ گاستروانتریت
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 :بدن یآباز کم یریشگی: پی. درمان اصل۱

 رفته است، نه استفاده از دارو.از دست عاتیبخش درمان، جبران ما نیترمهم

 ماه: ۶ یتر و نوزادان بالاکودکان بزرگ یبرا

 به نام  یاژهیو یهامحلولORS شوندی( استفاده میخوراک تی)محلول الکترول 

 بار است  کیدر  ادیز دنیمحلول بهتر از نوش نیاز ا وستهیجرعه و پجرعه دنینوش

 (.شودی)که باعث استفراغ م

 :رخوارینوزادان ش یبرا

 است. یمنبع آب و مواد مغذ نیمادر بهتر ری. شابدیادامه  دیبا یردهیش 

 دیکن شتریتر و دفعات را برا کوتاه یردهیاست، فواصل ش دیاستفراغ شد اگر. 

 پزشک(  زیداروها )فقط در صورت تجو. 2

 بالا و فقط طبق دستور پزشک مصرف شوند: اطیبا احت دیداروها با یبه طور کل

 یروسیخاص؛ در نوع و ییایباکتر تیفقط در گاستروانتر: هاکیوتیبیآنت 

 .انددهیفایب

 در دوز مناسب کودکان. از  ،یقراریکنترل تب و ب یبرا :(نوفنیبر )استامتب

 استفاده نشود. نیآسپر

 کودکان ممنوع است؛ ممکن است خطرناک باشد. یبرا: هااسهالضد 

 

 آبرسانی:تغذیه و  

 تیریمد ی( دو ستون اصلعاتی)جبران ما یکاف ونیدراتاسیتر از آن، همناسب و مهم هیتغذ

 در کودکان هستند. تیگاستروانتر

که توقف غذا  میدانیبماند، اما امروزه م« ناشتا» یمدت یکودک برا شدیم هیدر گذشته توص

 .شودیروده م وارهید میباعث کند شدن ترم مدتیخوردن طولان

 

 

 

 

 چه کاری میتوانیم انجام دهیم؟ گاستروانتریتدر ارتباط با 
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 اول: کنترل استفراغ )معمولاً چند ساعت اول( مرحله

 باشد: عاتیما یصرفاً رو دیتمرکز با کند،یکودک به طور مکرر استفراغ م اگر

 کی قهیدق ۱۰تا  ۵کامل، هر  وانیل کیدادن  ی: به جاادیبا حجم کم و دفعات ز عاتیما 

( به کودک شدهقیآب رق ای) ORS( از محلول تریلیلیم ۵)حدود  یخوریقاشق چا

 .دیبده

 را نگه دارد،  عاتیکودک توانست ما قهیدق 2۰تا  ۱۵: اگر پس از یگوارش استراحت

و مجدداً با مقدار  دی. اگر دوباره استفراغ کرد، توقف کندیده شیافزا یمقدار را کم

 .دیکم شروع کن

 کاهش  یقطع شود. برا دینبا یردهیخشک: در نوزادان، ش ریش/یردهیش ادامه

 .دیکم کن یو حجم هر وعده را کم شیرا افزا یردهیمعده، دفعات ش کیتحر

 که استفراغ متوقف شد( یمجدد غذا )هنگام یدوم: معرف مرحله

 کرد: یساده را معرف یغذاها توانیساعت بدون استفراغ، م ۱2تا  ۸از گذشت حدود  پس

 فراهم  یکه انرژ بریفو کم یانشاسته یهادراتیانتخاب کربوه: هادراتیکربوه

 ایپز آب ینیزمبی)بدون کره/مربا(، س دیساده، نان تست سف دیبرنج سف .کنندیم

 پوره.

 موز  به سفت شدن مدفوع کمک کنند. توانندیدارند و م نیکه پکت ییهاوهیم: هاوهیم

 پوره شده )کمک به جذب آب(. ایپخته  بی(، سنهیگز نی)بهتر دهیرس

 مرغ پخته گزینه های خوبی هستند.  الهضمچرب و آسانکم ینیمنابع پروتئ: هانیپروتئ

 پز.مرغ آبتخم دهی(، سفزیر یهاتکه ای)به صورت پوره  یو بدون چرب

 یمعمول ری( معمولاً بهتر از شکندیساده )اگر کودک تحمل م کیوتیماست پروب: اتیلبن 

 است.

  یعاد ی(، غذاهادیاسهال شد ایساعت بدون علائم فعال )استفراغ  4۸تا  24پس از 

 عی. هدف، بازگشت سرشوندیبازگردانده م ییو با حجم کم به برنامه غذا جیبه تدر

 متعادل و کامل است. ییغذا میرژ کیبه 
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 کرد: زیاز آنها پره دیکه با ییغذاها

 غذاها سخت است و ممکن است اسهال را  نیشده: هضم اپرچرب و سرخ یغذاها

 بدتر کنند.

 یبالا یمحتوا لی)به دل ظیغل یهاوهیو آبم نیریش یهایدنی: نوشنیریش یغذاها 

 کنند. دیداشته و اسهال را تشد نیاثر مل توانندیفروکتوز( م

 کنند. کیدستگاه گوارش را تحر توانندیمواد م نیگازدار: ا یهایدنیو نوش نیکافئ 

 فعالیت و استراحت:

 کودک در خانه تمرکز دارد: تیریمد یبخش بر رو نیا

 یهاتیدارد. فعال یبه انرژ ازین یباکتر ای روسیمبارزه با و یبدن کودک برا :تاستراح 

 موقتاً متوقف شوند. دیپرتحرک و مدرسه/مهدکودک با یهایباز ن،یسنگ یبدن

 بر اساس دوز  بوپروفنیا ای نوفنیدر صورت وجود تب بالا، از استام تب: کنترل(

به کودکان  دیهرگز نبا نی. آسپردیتوسط پزشک و سن کودک( استفاده کن شدههیتوص

 داده شود.

 نیدر خانه است. والد یماریاز انتقال ب یریشگینکته پ نیتریاتیح ها:دست یشستشو 

)اگر سن کودک اجازه  اموزندیبه کودک ب ادیها را با دقت زدست یشستشو دیبا

 کار را انجام دهند. نی( و خودشان به طور مکرر ادهدیم

 کردن کامل  جدااستراحت کند، اما  دیاگرچه کودک با از حد: شیب جداسازیاز  زیپره

دادن به  نانیو اطم زیآممحبت یکیزیزا باشد. تماس فاسترس تواندیم نیاو از والد

 مهم است. اریاو بس

 پیشگیری:

 حفظ سلامت کودک است: یراه برا نیمؤثرتر یریشگیپ

 پس از  ژهیها با آب و صابون )به وو مکرر دست قیدق یشستشو دست: بهداشت

 پوشک و قبل از غذا خوردن(. ضیتعو

 از  یریو جلوگ ییمواد غذا حیصح یپخت کامل غذاها، نگهدار :ییمواد غذا یمنیا

 .ییمواد غذا ریگوشت خام و سا نیمتقاطع ب یآلودگ
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 خارج از  یبه خصوص در سفرها ده،یجوش ای شدههیمصرف آب تصف :یدنیآشام آب

 منزل.

 که از علل  روسیمانند روتاو ییهاروز بودن واکسناز به نانیاطم :ونیناسیواکس(

 بوده است(. یدر دوران نوزاد تیگاستروانتر یاصل

یا به  دیریبا پزشک تماس بگ دیبادر صورت مشاهده علائم زیر 

 :اورژانس مراجعه کنید

 روز ادامه دارد 2از  شیاسهال ب-

 رنگاهیمدفوع س ایخون در مدفوع  وجود-

 ساعت ۱2تا  ۶از  شیمکرر ب استفراغ-

 درجه 3۸.۵ یبالا تب-

 (یحالیها، بلب ی)ادرار کم، خشک یآبکم علائم-

 :منبع
www.medlinepluse.gov 

www.uptodate.com 

 


