
 

 
 

  را سینه  قفسه  طرف  دو  يا  يک که  ريه  بافت  التهاب به

  شود مي  ايجاد  عفونت  اثر در  معمولا و  کند  مي  یر گدر

 . شود مي  فتهگ  ريه عفونت  يا  پنوموني

  مختلفي های  سمیانگار رث ا  در  استن ممک ريه  عفونت  

  ايجاد  ها انگل و  اچ ه قار  ها،  باکتری ها، ويروس  شامل

 .شود

  مواد استنشاق اثر در است ن ممک ها، عفونت  بر  علاوه 

.  شود ايجاد  ريه  التهاب یز ن سمي بخارهای مانند  ييیامیش 

  استنشاق اثر در  ريه التهاب است ممکي  نادری  موارد  در

 . شود ايجاد زا تیحساس  مواد

  ط یمح  در  که موادی  با مواجههت صور در  است نممک 

  ريه  بافت در  التهاب دارند   وجود   ديگر  طهاییمح يا کار

 .شود  ايجاد
 

  صخصو  به  مارییب ن اي و است شايعي مارییب  ريه عفونت

 .   است تر  خطرناک نس  مک  وکودکان نمس  افراد در

 .هستند  باکتريها موارد   از ميین در   ريه عفونت ايجاد علت

 شود؟   مي ايجاد چگونه ريه عفونت

  اری مبی است نممک ها م گانیسار کرو یم  تنفس اثر  در

  ريه  عفونت  منبع  است نممک نادری  موارد در . شود داايج

  خون  جريان  طريق از و باشد  بدن از  ديگری  ی  نقطه در

 .  شود  ها ريه   عفونت به منجر

  تمحتويا از  بخشي  ،تفراغ اس  اثر  در ثلا م  علتي هر  به گرا

  شود،  مي  ها ريه  التهاب بموج یز ن شود  ها ريه   وارد معده

 .شوند  مي ها ريه وارد   یزن طريق  ناي ازگانیسمها ار چون

زماني که عفونت وارد ريه میشود بر اساس نوع ارگانیسم  

روند بیماری متفاوتي بروز میکند. پنوموني ويروسي  

همیشه با تب همراه است ولي درجه حرارت کودک  

 عموما پائین تر از پنوموني باکتريال است.

 کدامند؟  ريه عفونت معلائ

.  کند  تظاهر شديد  يا فیخف  تصور به است نممک معلائ

  ،  تند   های تنفس  ،  سرفه ، ف یخف بت از  که تیب ترن بدي

  خلط  ،  سرفه  اوايل  در  بود  خواهد  ریمتغ  شديد  حالي بي

افزايش تنفس   .شود  مي زياد  تدريج  به و  دارد کمي

 کودک ، ثابت ترين علامت بالیني پنوموني میباشد.

 علائم شايع : 

همراه يا بدون  ، که ممکن است خشک سرفه :  ❖

خلط غلیظ زرد ، سبز ، قهوه ای و يا همراه رگه  

 های خون باشد.

تنفس مشکل : ممکن است سريع ، سطحي   ❖

باشد و حتي در مواقع استراحت هم فرد دچار  

 باشد.سختي در تنفس 

 بي اشتهايي ❖

 تب يا لرز شديد  ❖

 ضربان قلب تند  ❖

 ضعف ❖

 با نفس کشیدن بدتر میشود. درد قفسه سینه که  ❖

 :ماری یب صیتشخ

  رافي گراديو  روش  نمهمتري  ، پنوموني  صی تشخ برای

 .باشد  مي  ه ینس  قفسه 

  و  خون کشت ،  شرياني خون های  ازگ  خون، تآزمايشا

   . میشود  انجام ريه   وپسيیب حتي يا  و  حلقت ترشحا خلط،

 .يابد  مي ايشزاف د یسف  های  لبولگ  تعداد معمولا

 :درمان

درمان پنوموني باکتريال بر اساس نوع میکروب و ظاهر  

  درصد   30 در بالیني بیماری در کودکان انجام میشود. 

  عوامل  رشد  احتمال ويروسي  پنوموني به  مبتلا  مارانیب

 . دارد  وجود  یزن باکتريايي  زای  مارییب

 .است بمناس  ويروسي  نوع در  بودی به روند  

  ارتقاء جهت رییتداب  بقال در و  علامتيورت ص به  درمان  

  اکسیژن  چادر  از استفاده  ، ار یمب راحتي  و  رساني اکسژن

  مصرف ،  ب ت ضد  ،  نهیس  قفسه تراپي زيوفی،  مرطوب

 .باشد یم تمايعا



  کیوتیب ي تآن باکتريايي  پنوموني به  مبتلا  ماران یب در

 .شود یم  زتجوي شکزپ توسط 

 م مه  های ه یتوص

  ت یفعال کردن   محدود و  آرامش  و  آسايش نیتام ❖

 کودک 

  خون  های  ازگ نتايج اساس  بر ژن یاکسز تجوي ❖

  شرياني

   وريدی   درماني  مايع  و  تراپي  کیوت یب آنتي  اجرای ❖

  بهبود  برای  مرطوب ژن یاکس چادر از  استفاده ❖

   رساني ژنیاکس

   تترشحا  شدن قیرق ❖

   ت حرار درجه کاهش ❖

  يا نشسته  مهین  ت عیوض در  کودک  دادن  قرار ❖

  يک  پنوموني  موارد  در)   مبتلا   طرف به ندناخواب

 )طرفه

   عاطفي حمايت ❖

 تنفسي  يوتراپي یزف ❖

   سیانوز کنترل  ❖

 مخاط گ رن ❖

 

 

 م :مه نکته

 شديد  ی ها تب  بروز يگ سرماخورد م علاي ب متعاق همواره

  طول ، تنفس  سختي،  تنفس تعداد  ايشزاف ، طولاني  و

  يک  از  پس بت  مجدد  بروز و  کودک  های  سرفه کشیدن

  عفونت يا پنوموني  ايجاد ل یبدل تواند یمب ت بدون دوره

  توسط  سريعا کودک  بايستي م  تصورن اي در  و  باشد  ريه

 .شود  معاينه  شکزپ

 درمان در منزل: 

بهتر است تا زماني که کودک تب دار است کاملا   ❖

داشته  استراحت نموده و يا فعالیت بسیار کمي  

 باشد. 

 تغذيه مناسب داشته باشد. ❖

 استفاده از دستگاه بخور در اتاق کودک  ❖

سیگار کشیدن و استفاده از مواد مخدر در   ❖

 نزديک کودک ممنوع است. 

 تهويه مناسب اتاق کودک برقرار باشد. ❖

مصرف داروهای تجويزی پزشک معالج طبق   ❖

 دستور 

به هیچ وجه به کودک آسپرين داده نشود و برای   ❖

 تب میتوان از استامینوفن استفاده کرد. کاهش 

 دادن مايعات کافي به کودک  ❖

 خودداری از خوددرماني در منزل ❖

مراجعه مجدد به متخصص اطفال طبق دستور   ❖

 پزشک معالج

 درسنامه طب کودکان نلسون منبع :  
 


