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ليه باعث آنسفاليت  تواند به صورت اوويروسي ميعفونت    فونت ويروسي است.يروسي التهاب حاد مغز در اثر ع  آنسفاليت و 

 آبله و  سرخجه،  هاي ويروسي مانند سرخك،آبله مرغان،اي ثانويه به دنبال عفونتشود يا اينكه آنسفاليت به عنوان عارضه

 تواند بيماري را منتقل كند. ات آلوده يا نيش حشرات آلوده ميتماس با حيوان  ها رخ دهد.عفونت ناشي از ساير ويروس

سفتي   تشنج،  سردرد،  استفراغ،  بينيتب،  دو  ناخوشي،  ، اشياء گردن،  انداز  احساس  مردمكهم  نبودن  تغييرات   ها، ه 

قراري  ، شخصيتي كردن، بي  در صحبت  اختلال  و  ،  پذيري،  ملاج شيرخواران تحريك  زدگي  بيرون  يا  دادن  رم  از دست   ،

 باشد.گاهي بيماري بدون علامت مي  .اريدادن هوشيپا، گيجي،خواب آلودگي، ازدست  ضعف يا فلج نسبي دست و،  شنوايي

 ها يا ساير حشرات هستند. هايي كه ناقل آنها پشه ويروس

، سرخجه ،  هپاتيتشوند )فلج اطفال، تب خال، سرخك، اريون، آبله مرغان،  هايي كه باعث بيماري هاي ديگر ميويروس

 و...(

 شيرخواران   نوزادان و •

 محيط زندگي شلوغ يا غير بهداشتي •

 وجود بيماري كه باعث ضعف  سيستم ايمني بدن شده باشد. •

 

نخاع    مايع اطراف مغز و ي  نمونه  با استفاده از يك سر سوزن مخصوص،نخاعي كه  توسط پزشك  - مايع مغزي   آزمايش خون و 

براي تشخيص قطعي بيماري   شود و ( گفته ميlP)عمل  ال پيود كه به اين شهاي كمر كودك  گرفته مياز ناحيه بين مهره

 نوار مغز هم ممكن است انجام شود.  الزامي است. تصوير برداري از جمجمه و 

مارستان است. باشد و نياز به بستري كردن بيمار در بي ميهاي حمايتي  علت  بيماري و نياز به  مراقبت   درمان متناسب  با

شود. اما در موارد ضد ويروس وجود دارد كه تجويز مي  كنند ، داروهايهايي كه ايجاد آنسفاليت ميبراي بعضي از ويروس

 خفيف  طبق نظر پزشك  مي تواند مراقبت ودرمان در منزل  انجام شود. 

 داروهاي ضد تشنج براي پيشگيري از تشنج.  •

 مسكن وتب بر  •

 كورتن)ضد التهاب براي كاهش التهاب مغز( •

 داروهاي ادرار آور براي كاهش فشار داخل جمجمه  •

 ضد ويروس)آسيكلووير يا آمانتادين(  •

 آنسفالیت  کودک مبتلا بهخود مراقبتی در والدین در راهنمای  



 

 

 اختصاصي آن تجويز خواهد شد.اگر آزمايشات نشان دهنده يك علت باكتريايي يا قارچي باشند داروي  
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 درجه باشد(. 30كودك بيمار در تخت استراحت كند و بتدريج  در حد تحمل فعاليت داشته باشد )سر تخت   •

 از زور زدن كودك پيشگيري شود )سرفه،عطسه،يبوست(. •

 تجويز شده ) استامينوفن ( پايين بياوريد.تب  كودك را با مصرف تب بر   •

 سردرد را با مسكن تجويز شده كنترل كنيد ودر صورت سر درد شديد به پزشك اطلاع دهيد.  •

 كودك بدهيد.داروها را طبق تجويز پزشك به   •

 شود، فقط در صورت استفراغ ،مايعات  از دست رفته جبران شود.رژيم غذايي خاصي توصيه نمي •

 كم باشد.نور  ، محيط ساكت وتحريكات محيطي را كاهش دهيد •

 بعد از هر تماس با كودك دست هايتان را بشوييد.  •

 

 سريع باشد(   حركات تند و   حركت يا پرش ناگهاني و  تواند به صورت سفت شدن اندام ها، تشنج )حركات تشنجي مي

 آلودگي)كاهش سطح هوشياري( خواب   •

 از دست دادن حافظه •

 احساس ضعف در بازوها يا ساق پاها  •

 علائم كاهش آب بدن  •

 عطش زياد •

 ضعف •

 گيجي •

 خواب آلودگي   •

 سرگيجه •

 كاهش ادرار •

 كاهش فعاليت در كودك )بي حالي(  •

 نق زدن كودك  بيقراري و  •

  

 آنسفاليت دارد خودداري كنيد. از تماس با  بيماري كه  •

 دست ها شسته شود.  ،س با بيمار و انجام مراقبت از اودر صورت  تما •

 حشرات استفاده كنيد.ازگزش   مواد دافع حشرات وتوري جهت جلوگيري اگر در نواحي پر خطر به سر مي بريد، از •

 .شدكه در قسمت علل گفته   هاي ويروسيخصوصا عفونت  در صورت وجود هر عفونتي در بدن به پزشك مراجعه كنيد،  •

 . به پزشك مراجعه كنيد   هاي گفته شده ، سريعانشانه ت مشاهده هركدام از علائم ودر صور  •
  

 
 پرستاري كودكان ونگمنبع: 

 هاي عفوني كودكان( )فوق تخصص بيماريعمادالسلام :مشاور علمی

 واحد آموزش به بيمار

  

  


