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 :تب و تشنج

تشنج هاي تـب دار یکـی از مـوارد شـایع مراجعـه کودکـان       
ــک    ــل ســیر ی ــس اســت. معمــولا در اوای ــز اورژان ــه مراک ب
بیماري تـب دار رخ مـی دهـد. تشـنج تـب دار در کودکـان       

ــنین  ــین س ــا  5ب ــاهگی ت ــد و   6م ــی افت ــاق م ــالگی اتف س
ــب دار وجــود دارد.    ــامیلی تشــنج هــاي ت معمــولا ســابقه ف

بیمـــاري در پســـران بـــیش از دختـــران اســـت و شـــیوع 
 تشنجات ناشی از تب، خوش خیم محسوب می شوند.

آگاهی از خصوصیات مربـوط بـه تشـنج    

 ناشی از تب:

 دقیقه نباید طول بکشد. 15الی  10این تشنج بیشتر از * 

ژه در عفونت هاي بخش به وی 38/ 5 – 39* وجود تب 
 هاب لوزه و ...)بالایی دستگاه تنفس (اوتیت میانی، الت

* تشنج ناشی از تب به طور معمول در آغاز بیماري تب دار 
 روي می دهد.

 * نوار مغزي در فواصل حملات تشنج طبیعی است.

* بعد از تشنج نشانه واضحی جز کمی خواب آلودگی نباید 
 مشاهده شود.

* این تشنج بعد از هر دوره بیماري تب دار بیش از یک 
  حمله

روي نمــی دهــد و بــیش از یــک بــار در  حملــه تشــنجی
 ساعت اتفاق نمی افتد. 24

 عوارض و مشکلات همراه:

خطــر اخــتلالات هــوش و رشــد در ایــن کودکــان دیــده 
ــا آن جــایی کــه    ــی بایــد ســعی شــود ت نشــده اســت ول

 ممکن است از روي دادن آن جلوگیري شود.

 تشنج:عود تب و 

از کودکـــان دچـــار عـــود تشـــنج در  %30*  حـــداقل 
 حملات بعدي تب می شوند.

 سال بعد رخ خواهد داد. 2از موارد عود تا  90%* 

 احتمال عود در موارد زیر بیشتر است:

 * در صورتی که کودك زیر یک سال باشد.

 * سابقه فامیلی از نظر تب و تشنج مثبت باشد.

 درجه سانتی گراد 40* بروز تشنج با تب کمتر از 

ــروز تــب،   * اگــر بیمــار ظــرف مــدت یــک ســاعت از ب
 تشنج کند.

 



 

 رشد هوش و ذهن:

ــر      ــان دیگ ــا کودک ــان ب ــن کودک ــی ای ــر هوش * از نظ
 تفاوتی ندارند.

ــودك در مدرســه    ــدي ک ــرد بع ــب وتشــنج در عملک * ت
 اثر سوء نمی گذارد.

 اقدامات تشخیصی:

کــن اســت پزشــک بــراي معالجــه کــودك شــما  مم -1
نخــاعی را لازم بدانــد، پــس بــا  –بررســی مــایع مغــزي 

انجــام آن موافقــت نمائیــد. ایــن کــار جهــت تشــخیص  
ــت ضــروري و   ــه مننژی ــاك از جمل بیمــاري هــاي خطرن

 در عین حال بی خطر است.

معمولا بـراي بررسـی همـه جانبـه و رد علـل دیگـر        -2
 ار گرفته می شود.از کودك شما نمونه خون و ادر

ــا صــلاحدید پزشــک از   -3 ممکــن اســت در مــواردي ب
 کودك نوار مغزي گرفته شود.

 مراقبت هاي پرستاري:

بـراي  در کودکانی که با تب بالا مراجعـه مـی کننـد،     -1
        تجویز

 

جلوگیري از تشنج می توان کودك را پاشویه کرد و با تجویز 

پزشک از دیازپام از طریق مقعد در شروع یک بیماري تب دار 

استفاده کرد و با این وسیله می توان احتمال وقوع حملات 

 کاهش داد. تشنجی مرتبط با تب را

مصــرف فنوباربیتــال در کودکــان تــب دار مــوثر نیســت  -2

زیرا مدتی زمـان لازم دارد تـا ایـن دارو بـه سـطح درمـانی       

تفــاق خــود برســد و ایــن دارو هنگــامی کــه تشــنج مکــرر ا

 شود.ساعت تجویز می 2به مدت  بیافتد،

ــدا    -3 ــد، ابت ــا تشــنج مراجعــه مــی کنن در کودکــانی کــه ب

بیمـار بایـد مـورد توجـه قـرار گیـرد،        سیستم تنفسی و قلبی

راه هوایی را پاك کنـیم و تـنفس را تسـهیل نمـائیم. تعـداد      

 ضربان قلب، تنفس و دماي بدن بیمار مرتبا چک گردد.

 آموزش به والدین:

 * آموزش خواندن صحیح درجه حرارت به والدین

برهـا و یـا در صـورت    * والدین کـودك بـا اسـتفاده از تـب    

ــراي   ــام ب داشــتن ســابقه تشــنج در کــودك از شــیاف دیازپ

   

 بالارفتن تب کودك استفاده نمایند. جلوگیري از

ــه   * در زمــان حمــلات تشــنجی، چیــزي از راه دهــان ب
 کودك نخورانند.

* در حمــلات تشــنجی، کــودك را از صــدمه محافظــت 
 نمایند.

ــر   ــود در براب ــان خ ــونی و  * از کودک ــاي عف ــاري ه بیم
ــن   ــا بتواننــد تعــداد ای ــد ت تــب دار بیشــتر مراقبــت نمائی

 تشنجات را کاهش دهند.

* تشنجات ناشی از تـب خیلـی نگـران کننـده نیسـت و      
 اختلالات ذهنی و هوشی به جاي نمی گذارد.

 5مـاهگی و بعـد از    6* والدین باید بداننـد کـه قبـل از    
ی و پیگیـري  سالگی، این تشنج بایـد حتمـا مـورد بررس ـ   

 قرار بگیرد.

ویز فنوباربیتــال، از مصــرف خودســرانه جــ* در صــورت ت
  و قطع ناگهانی دارو پرهیز نمائید.


