
         در صورت امکان بیمار را به پهلو خوابانده و سر  او را

کمی به جلو خم کنید. این کار تخلیه بزاق را تسرهریر      

 می کند.

 مراقبتهای پس از حمله تشنج:

 .اطمینان از باز بودن راه های هوایی 

  معمولا پس از تشنج یک م حله گیجی و خواب آلودگی

 ب ای بیمار ایجاد می شود.

       اگ  بعد از تشنج بیمار بی ق ار و وحشت زده برود او را

 آرام ک ده و از او دلجویی کنید.

 تفاوت  تشنج از لرزش های خوش خیم:

  ب خلاف تشنج ها ، ل زش ها بستگی به تح یکات حسی

 دارند.

 .ل زش ها با نگه داشتن دست  متوقف می شود 

         فعالیت تشنجی به صورت ح کات خشن، ترنرد و آرام

می باشد در حالیکه ل زش با ح کات ظر یرف و ترنرد            

 هم اه است.

    در تشنج ح کات غی عادی چشم وجود دارد در حرالری

 که در ل زش ها این مساله وجود ندارد.

      در تشنج نوار مغز غی  طبیعی است ولی در لر زش هرا

 اکث ا طبیعی است. 
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 مراقبت های  در حین تشنج :

         ب ای بیمار یک محیط خصوصی تامریرن کر ده در

 صورت امکان روی سطح زمین ق ار دهید.

            ب ای پیشگی ی از آسیب مغزی س  بریرمرار را برا

 استفاده از پد های ن م محافظت کنید.

 .لباسهای تنگ بیمار را ش  کنید 

    وقتی در حین تشنج فک بیمار قف  می شود سرعری

 نکنید با اعمال فشار فک را باز کنید.

                     ب ای گ فتن و نگه داشترن بردن بریرمرار حریرن

تشنج تلاش نکنید زی ا ممکن است سبرب آسریرب      

 اندام ها شود.

 درمان:

پاک ک دن ت شحات از مسی  راه هوایی کودک، مهمت ین 

اقدام است. درمان در جهت پیشگی ی از آسیب مرغرزی      

بوده و شام : حمایت تنفسی و قلبری عر وقری و رفر             

فعالیت تشنجی و دارو درمانی می باشد. بطور مثال یکری   

 از داروهای ضد تشنج فنوباربیتال است.

اگ  به نوزاد هنگام ت خیص از بخش م اقبت هرای ویر ه     

ماهگی برایرد بره      1تا  2نوزادان فنوباربیتال داده شود. از  

پزشک م اجعه شود تا با نظ  پزشک دارو ادامه یا قرطر      

 گ دد.

 هشدارها :     

             مادر از علایم تشنج مث  ح کات شدید اندام هرا و

پ ش های عضلانی و ح کاتی شبیه جویدن اگراهری   

 داشته باشد.

  نحوه استفاده از دارو مورد نیاز در منزل و نحوه دادن

 آنها را بداند.

           علامت های بیماری و اینکه چه زمانری برا دکرتر

 تماس بگی د را بداند.

  مادر زمان اولین ویزیت نوزادش و م اجعه به پزشک

 را بداند.

  هیچ گاه دارو را بدون مشورت پزشک قط  نکند و یا

 مقدار آن را کاهش ندهد.

 .تشنج با نگه داشتن اندام ها متوقف نمی شود 

 مادر محترم با آرزوی سلامتی برای شما و فرزندتان:

مطالب فوق به منظور آشنایی با تشنج در نوزادان ترهریره    

شده است. امید است با مطالعه مطالب قادر باشیرد دوره     

 درمان بیماری را به خوبی مدی یت نمایید

 تشنج چیست ؟

سفت شدن و تکان خوردن ناگهانی اندام ها هرمر اه برا        

 کاهش هوشیاری در نوزادان را تشنج می گویند.

 علائم و نشانه ها :

  انح اف چشم با و یا بدون پ ش چشم و نگاه خی ه 

 پلک زدن مک ر یا ل زش پلک ها 

  خ وج آب از دهان 

 مک زدن یا ح کات دیگ  دهان، گونه و زبان 

  حملات ح کتی مث   پارو زدن در اندام های فوقانی

 یا رکاب زدن در اندام تحتانی

ل زش عضلانی با تشنج  متفاوت  اسرت. در لر زش برا           

 گ فتن اندام نوزاد،ح کات متوقف می شود.


