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طفل مبتلا  3ها طفل در سراسر جهان ناشنوا هستند یا مشکلات شنوایی دارند. اکثر آنها فقیر هستند. از هر میلیون

غلب ناشی از انتانات و تغذیۀ کنند. ناشنوایی آنها اطفل در کشورهای فقیر زندگی می 2به مشکلات شنوایی، 

مانند غذای خوب، آب  –نامناسب است. برای اکثر این اطفال ناشنوایی را میتوان با مراقبت از نیازهای اولیه 

 پیشگیری نمود. –های صحی آشامیدنی صحی، یک مکان امن و پاک برای زندگی و دسترسی به مواظبت

 

رد اسباب و تداوی طبی برخی از مشکلات شنوایی بیاموزید. برای به شما کمک کند تا در موتواند این فصل می

جلوگیری از ناشنوایی، جوامع باید برای حل علل اجتماعی که طبابت قادر به رفع آن نیست با یکدیگر همکاری 

 کنند. 

ر( سلامت و شنوایی اطفال زمانی بهبود خواهد داشت که جوامع دارای هوای پاک )عاری از دود و گرد و غبا

مواظبت خوب صحی شامل تعلیمات صحی، ایمن  الصحۀ خوب داشته باشد و عاری از خشونت باشد.باشد، حفظ

 ها، کلید محافظت از شنوایی اطفال است.  سازی )واکسیناسیون( و تداوی مقدم بیماری

 

 

 

 

 

 باورهای غلط

برخی افراد معتقدند که در اثر کار اشتباه یا گناهی که والدین انجام داده اند طفل شان ناشنوا شده است. 

ت زیرا کسی به مادرش شر رسانیده و طفل "جادو شده" است. برخی دیگر بر این باورند که طفل ناشنوا اس

 شود. هیچکدام از این موارد باعث ناشنوایی نمی

او بارها انتان گوش داشت 

  که تداوی نشده بود.

در غذا و آب او مقدار کافی 

  آیودین وجود نداشت. 

مادرش در زمان حاملگی 
مقدار کافی غذا برای 

  ردن نداشت.خو

او سرخکان 

  داشت
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 طرز کار گوش

گوش داخلی. گوش خارجی قسمتی  قسمت اصلی تشکیل شده است: گوش خارجی، گوش وسطی و 3گوش از 

 3باشد. هر باشد. گوش وسطی و گوش داخلی قابل دید نیست و داخل سر یا جمجمه میاست که قابل دید می

 قسمت گوش ضروری است تا طفل شنیده بتواند. 

  

 گیرد.گوش خارجی صداها را می
 

گذشته صدا از طریق کانال گوش و پردۀ گوش 
 رسد.به گوش وسطی میو 
 

بعد به گوش داخلی رسیده و صدا به مغز 
 .ودشمیشنیده و بدینترتیب شود فرستاده می

  
همد که آن صدا کند تا بفسپس مغز به طفل کمک می

  دهد. چه معنی می

 اند باعث ناشنوایی شودتوموجودیت مشکلات در هر قسمتی از گوش می

 مشکلات گوش خارجی و گوش وسطی:

  (193انتان گوش )صفحۀ 

  بندش مجرای گوش که مانع

 (198انتقال صدا شود )صفحۀ 

  (214جروحات )صفحۀ 

مشکلات گوش داخلی و عصبی که 

 شود:به مغز منتهی می

  انتانات جریان حاملگی )صفحۀ

208) 

  آسیب مغزی طفل در حین

 (212صفحۀ زایمان با تولد )

 (201های دوران طفولیت مانند مننژیت )صفحۀ بیماری 

  (207کمبود آیودین در غذای مادر در جریان حاملگی )صفحۀ 

 (206رسانند )صفحۀ دواهایی که به شنوایی آسیب می 

 (214های ارثی )صفحۀ ناشنوایی 

  (213آسیب ناشی از صداهای بلند )صفحۀ 

 

 پردۀ گوش 

  گوش خارجی
 گوش متوسط

 گوش داخلی

این تیوب به بینی و 
  گلو اتصال دارد.

عصب که به 
  رود.مغز می
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 انتان گوش

ب از تواند سبمیود نشتداوی  هرگاههای دوران طفولیت است که ترین بیماریانتان یا عفونت گوش یکی از شایع

نتان شود. ادست رفتن دایمی شنوایی گردد. انتان گوش اغلب با انتان بینی و گلو شروع می

 شود. از گلو از طریق تیوب به گوش وسطی منتقل می

تاهتر کودر آنها شوند زیرا تیوب بین گلو تا گوش نات مبتلا میااطفال به آسانی به این انت

توانند از گوش قتی که گوش انتانی شود، مایعات و انتانات نمیباشد. واز بزرگسالان می

هرگاه طفل سرما خورده باشد، تیوب گلو که به گوش وسطی اتصال  وسطی خارج شوند.

روند، مقاومت شود. هرقدر که اطفال بزرگتر و قویتر شده میدارد اغلب مسدود می

  شوند.گلو میکنند و کمتر دچار سرماخوردگی و انتان بیشتری پیدا می

 

  انتانات ناگهانی گوش )انتانات حاد( 

تواند در هر سنی رخ دهد و حتی در نوزادان و شیرخواران شایع است. طفل ممکن انتانات حاد گوش وسطی می

روز بدون هیچ تداوی  2تا  1است گریه کند، مخرش و تحریک پذیر باشد و تب داشته باشد. اغلب انتان طی 

اهی کند. گکند تا احساس بهبود داشته باشد اما انتان را درمان نمیک مسکن درد به طفل کمک مییابد. یبهبود می

پردۀ گوش ممکن است سوراخ  مراجعه شود(. 195بیوتیک نیاز است )به صفحۀ اوقات برای تداوی انتان به انتی

 یابد.سرعت التیام میشده و چرک از طریق سوراخ کوچک آن به بیرون نشت کند. این سوراخ معمولاً به 

 

 انتانات طولانی مدت گوش )انتانات مزمن(

وقتی اطفال برای انتانات حاد و مکرر گوش تداوی نشوند، انتان ممکن است مزمن شود. انتان گوش زمانی مزمن 

د تواناین حالت میروز یا بیشتر دوام نماید.  14شود که چرک از گوش خارج شود و این افرازات برای گفته می

به پردۀ گوش آسیب برساند. پردۀ گوش ممکن است به سمت داخل کشیده شود یا سوراخی داشته باشد که التیام 

 شود. نیابد. هردوی این حالات باعث انتانات و افرازات بیشتر گوش می

های طبی مناسب و مقدم، اطفال ممکن است شنوایی خود را از دست بدهند، از سرگنسی رنج بدون مواظبت

برند، در یک طرف صورت ضعیفی پیدا کنند ویا یک آبسه در پشت یا زیر گوش پیدا کنند. در حالات نادر انتان ب

گوش ممکن است باعث عوارض جدی مانند آبسه مغزی یا مننژیت شود )به 

 مراجعه شود(. 204صفحۀ 

اطفال فقیر بیشتر از هر علت دیگری شنوایی خود را به دلیل انتان گوش از 

بهبود سلامت با تواند دهند. کاهش شنوایی ناشی از انتانات گوش میدست می

های طبی قابل دسترس بودن مواظبت عمومی و بهبود شرایط زندگی و با

جلوگیری شود. هر جامعه به افراد آموزش دیدۀ نیاز دارد تا بتوانند انتانات 

از ی نیهایگوش را به صورت مقدم تشخیص دهند و به مراکز صحی یا شفاخانه

  دارند که اقتصادی و ارزان بوده و به آسانی قابل دسترس باشند.
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 گوشسرش شدن 

شود )به آن سرش شدن گاهی اوقات پس از انتانات حاد گوش، مایع غلیظ و چسپندۀ در گوش وسطی جمع می

 از طریق تیوببیند و بعد از چند هفته مواد چسپناک آن شود. گوش سرش شده معمولاً آسیب نمیگوش گفته می

کشد. گوش سرش شده اغلب هردو گوش ها طول میشود اما گاهی این وضعیت سالحلقی به سمت بینی تخلیه می

کند. در بیشتر موارد گوش سرش شده کشد که طفل را تا حدی ناشنوا میسازد و تا زمانی طول میرا متأثر می

انند انتان حاد گوش انتی بیوتیک خوراکی داده شود یابد. اما اگر درد موجود باشد، مبدون تداوی بهبود می

  دیده شود(. 196تا  195)صفحات 

 علایم انتان گوش:

  یک طفل کوچک ممکن است گریه کند، بغل سرش را بمالد ویا کوشش  –درد

 را کش کند.

  درجۀ فارنهایت( 104تا  100گراد )درجۀ سانتی 40و  37.7تب بین 

 آبریزش بینی، گلودرد، سرفه 

 

  ممکن از گوش افرازات خارج شود. این افرازات

ممکن است زرد، سفید، آبکی یا چسپناک باشد. افرازات ممکن است اندکی خون داشته 

باشد. موجودیت مقدار زیاد افرازات چسپناک، روشن ممکن است از اثر سوراخ شدن 

ل پردۀ گوش باشد. با تداوی این افرازات ممکن است قطع شود اما هربار که طف

 شود. کند این افرازات پیدا میهایش زیر آب میرود یا شنا میکند یا گوشریزش می
دهد و ممکن است زرد یا سبز باشد احتمالاً از اثر افرازات خفیف مایع که بو می

عملیات جراحی  برای ترمیم پردۀ گوش بهممکن است باشد. تخریبات پردۀ گوش می

 نیاز باشد. 

 

 

  در یک یا هردو گوش –قت یا دایمی مو –کاهش شنوایی 

 گاهی دلبدی و استراغ 

 کند )مستوئیدیت(. این گاهی انتان به استخوان پشت گوش سرایت می

 بسیار دردناک است و باید انتی بیوتیک داده شود.

 به شفاخانه بروید!

 –های مختلف وجود داشته باشد علایم مختلف ممکن است در زمان

 با شروع جریان افرازات از گوش متوقف شود.طورمثال، درد ممکن است 

ها معاینه شود و شنوایی ماه بعد از هرگونه انتان گوش حتی اگر دردی وجود نداشته باشد بازهم گوش 4تا  3 

 مراجعه شود(. 58تا  50طفل را بررسی کنید )به صفحات 

 

 

 

  افرازات

 مستوئیدیت
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 تداوی انتانات گوش

 

 

 

 

 

 ( گوشبرای تداوی انتانات ناگهانی )حاد

 برای درد و تب:

  ،دفعه در روز مطابق ضرورت داده شود. 4تا  3پاراستامول )استامینوفن( از طریق دهن 
 گرامملی 120تا  60ساله ........................  1ماه تا  3سن 

 گرامملی 250تا  120ساله .....................  5ساله  تا  1سن 

 گرامملی 500تا  250.......... ساله ......... 12ساله  تا  6سن 

 ویا

 .ایبوپروفن از طریق دهن داده شود 
 دفعه در روز 4تا  3، گرامملی 50ساله .....................  2ساله  تا  1سن 

 دفعه در روز 4تا  3، گرامملی 100ساله .....................  7ساله  تا  3سن 

 دفعه در روز 4تا  3، گرامملی 200... ..............ساله .. 12ساله  تا  8سن 

کیلوگرام باشد،  7ساله ویا طفلی که وزن آن کمتر از  1ایبوپروفن را برای اطفال کمتر از  یادداشت:

 ندهید.

 برای انتان:

  روز بدهید. 10تا  3اموکسی سیلین از طریق دهن برای 
 فعه در یک روزد 3گرام، ملی 125ساله یا کمتر .......................  2سن 

 دفعه در یک روز 3گرام، ملی 250ساله یا بیشتر .......................  3سن 

 ویا

  روز  5اموکسی سیلین با کلاولانیک اسید به شکل شربت )ترجیحاً نوع بدون شکر( از طریق دهن برای

 داده شود.
گرام، ملی 31ام با کلاولانیک اسید گرملی 125ساله ....................... اموکسی سیلین  6سن کمتر از 

 دفعه در روز. 3

گرام ملی 125گرام اموکسی سیلین و ملی 250)هرگاه شربت موجود نباشد نصف تابلیتی که در آن 

 دفعه در روز بدهید(. 3کلاولانیک اسید دارد، 

 62ولانیک اسید گرام با کلاملی 250ساله ....................... اموکسی سیلین 12تا  6سن کمتر از 

 دفعه در روز. 3گرام، ملی

گرام کلاولانیک ملی 125گرام اموکسی سیلین و ملی 250تابلیت که در آن  1)هرگاه شربت موجود نباشد 

 دفعه در روز بدهید(. 3اسید دارد، 

 

مطمئن شوید که همه 
انتی بیوتیک توصیه 

شده را به طفل بدهید، 
در غیر آن انتان 

  کند. برگشت می

ایبوپروفن فوراً درد را برطرف 
کند در حالی که انتی می

وتیک انتان را در جریان بی

  کند.  هفتۀ بعدی تداوی می

چه وقت بهبود 
احساس خواهد 

  کرد؟ 
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آن را پاک کنید. اما برای پاک کردن آن چیزی به گوش نچسپانید. طفل را شود، اگر مایعی از گوش خارج می

هفته پس از بهبودی  2تواند حمام کند اما حداقل تا تشویق کنید تا استراحت کند و مایعات زیاد بنوشد. طفل می

ه باشد، طی شدکنید که ممکن است بیماری طفل اختلاهای خود را زیر آب ببرد یا شنا کند. اگر فکر مینباید گوش

 مراجعه کنید(. 204او را به یک شفاخانه ببرید. اگر به مننژیت مشکل هستید، فوراً برایش دوا بدهید )به صفحۀ 

 انتانات ناگهانی )حاد( گوشبرای  هاتداویسایر 

 :اگر طفل به پنسیلین حساسیت داشته ویا تداوی مؤثر نباشد

 روز داده شود. 10تا  3رایمتروپرین + سلفامیتوکسازول( از طریق دهن برای کوتریموکسازول )ت 
 دفعه در روز 2گرام، ملی 120ماهه ........................  5هفته تا  6سن 

 دفعه در روز 2گرام، ملی 240ساله .....................  5ماهه  تا  6سن 

 دفعه در روز 2گرام، ملی 480ساله ...................  12ساله  تا  6سن 

 ویا

  روز داده شود. 5سفوروکسیم از طریق دهن برای 
 دفعه در روز 2، گرامملی 125..................... یا کمتر ساله  2سن 

 دفعه در روز 2، گرامملی 250ساله .....................  2بالاتر از سن 

 ویا

  ده شود.روز دا 10تا  3سیفاکلور از طریق دهن برای 

 دفعه در روز 3گرام، ملی 62.5ساله ........................  1ماه تا  1سن 

 دفعه در روز 3گرام، ملی 125ساله ...........................  5تا   1سن 

 دفعه در روز 3گرام، ملی 250ساله .......................  5سن بالاتر از 

 ویا

 روز داده شود. 10تا  3ای اریترومایسین از طریق دهن بر 

 دفعه در روز. 4گرام، ملی 125ساله یا کمتر .......................  1سن 

 دفعه در روز. 4گرام، ملی 250ساله ..........................  8تا  2سن 

 دفعه در روز. 4گرام، ملی 500تا   250ساله .....................  8سن بالاتر از 

 

 وی انتانات طولانی مدت یا مکرر )مزمن( گوشبرای تدا

 هفته یا بیشتر( 2)افرازات گوش به مدت 

های انتی بیوتیک گوش مانند سپروفلوکساسین، فرامایستین، جنتامایسین، گرامیسیدین، نیومایسین، پولی قطره

 دفعه در روز( بدهید. 3قطره،  3تا  2هفته ) 1ب یا اوفلوکساسین را به مدت -میکسین

ایی که هی اوقات دادن انتی بیوتیک خوراکی یکجا با قطرۀ گوش کمک کننده است. از همان انتی بیوتیکگاه

 مراجعه شود(. 195شود استفاده کنید )به صفحۀ برای انتان حاد گوش داده می

زیرا ممکن روز استفاده شود، یا نباید به مراتب تکرار استفاده شود  10های انتی بیوتیک گوش نباید بیش از قطره

است خود باعث کم شنوایی شوند. اما انتانات مزمن گوش بیشتر احتمال دارد که باعث کاهش شنوایی شود نسبت به 

 های گوش.قطره
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د تواندر صورت بروز مجدد انتان و افرازات گوش، همان تداوی را تکرار کنید. یک کارکن صحی یا داکتر می

 ز هر دوز قطرۀ گوش پاک نمایند.بیاموزد که گوش را با پنبه قبل ابه والدین 

همه مایعات را از گوش دور سازید. گوش را دو بار در روز با پنبه یا تکۀ کاز برای چند هفته با دقت خشک 

 کنید )تا زمانی که افرازات از بین رفته و خشک بماند(.

گاهی اوقات برای ترمیم پردۀ گوش به عمل جراحی نیاز است. این کار 

صحی که به صورت اختصاصی آموزش دیده در  توسط یک کارمند

 ساله باشد.  10شود، معمولاً زمانی که طفل حداقل شفاخانه اجرا می

 پیشگیری انتانات گوش

سالگی  2برای پیشگیری انتانات گوش، در صورت امکان نوزادان را تا 

ان کند تا با انتبه نوزاد کمک می از پستان شیر بدهید. شیر پستان مادر

ا تیوب کند تله کند. تغذی با شیر پستان همچنان عضلات را تقویت میمقاب

 بین گلو و گوش متوسط را باز نگه دارد.

 

 

 اگر افرازات گوش دوم کند ویا برگشت کند ویا اگر قطرۀ انتی بیوتیک گوش موجود نباشد:

  ا پوویدن آیودین )بیتادین( داده شود.دیده شود( وی 201قطرۀ انتی سپتیک گوش مثل سرکه )صفحۀ 
 هفته  2دفعه در روز برای  2قطره در گوش،  2برای همه سنین ........................  

دفعه در روز )قبل از رفتن به بستر برای  1قطره در گوش،  2بعداً   ................................... 

 خواب(، برای چند هفته یا چند ماه

 وی/ ایدز و تغذی از پستاناچ آی 

تواند از طریق شیر پستان به نوزاد اگر خانمی اچ آی وی / ایدز داشته باشد، گاهی اوقات این بیماری می

انتقال یابد. اما اگر خانم به آب پاک دسترسی نداشته باشد، بسیار امکان دارد که طفل نوزادش در اثر اسهال، 

تغذی بیشتر از بیماری ایدز ممکن است بمیرد. فقط مادر است که  دیهایدریشن )ضایع شدن آب بدن( و سوء

 تواند اوضاع خانه و جامعۀ خود را ارزیابی کند و تصمیم بگیرد که چه باید انجام دهد.می

ماهه از سبب اسهال کمتر است زیرا آنها بزرگتر و  6خطر وفیات اطفال بزرگتر از 

د کند، بعز که طفل خود را از پستان تغذی میقویتر هستند. خانم مبتلا به اچ آی وی/ اید

ماهگی باید تغذی از پستان را توقف داده و طفل خود را با سایر شیرها و غذاها  6از 

تغذی نماید. به این طریق خطر مصاب شدن به اچ آی وی/ ایدز برای طفل کمتر خواهد 

 بود.
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 های دیگر برای وقایه از انتانات گوشراه

  اگر طفل باید توسط بوتل شیرچوش یا توسط پیاله تغذیه شود، هنگام شیر دادن

اگر هنگام شیر خوردن دراز اش نگه دارید. حتماً سر او را بالاتر از معده

ها شده و به گوش متوسط کشیده باشد، ممکن است شیر از گلویش داخل تیوب

 برسد و به ایجاد انتان کمک کند. 

  که بینی خود را به جای فیش کردن، پاک نماید. اگر خود را به طفل بیاموزید

 کند باید به آرامی این کار را انجام دهد. فیش می

 ال را از دود، به شمول دود آشپزخانه و اجاق گاز دور نگه تا حد امکان اطف

های بین گلو و گوش وسطی را متورم و بسته کند. تواند تیوبدارید. دود می

 تواند سبب انتان شود.سپس مایع در گوش وسطی تجمع نموده و می

 دارد یاخیر. تا حد  هنگامی که طفل شما سرما خورده یا ریزش نموده است متوجه شوید که آیا گوش درد هم

 امکان طفل خود را از افراد مبتلا به سرماخوردگی دور نگه دارید. 

 

 شودچیزی مانع انتقال صدا در گوش می

چیز دیگری مانع عبور صدا در گوش شود، اطفال هنگامی که چیزی مانند واکس سخت شده در گوش یا 

 بصورت مؤقتی شنوایی خود را از دست خواهند داد. 

 گوشیا موم ش با واکس بندش گو

کند، کند. این ماده یک لایۀ محافظی را در فرش مجرای گوش ایجاد میواکس گوش در وقایه از انتان کمک می

موم به تدریج از گوش خارج این سازد. معمولاً کند تا گوش پاک بماند و مجرای گوش را ضد آب میکمک می

کند، اما گاهی اوقات واکس در یرا از گوش خارج مگرد و خاک  با خود شود ومی

گردد. این ممکن شود، سخت گردیده و باعث بندش مجرای گوش میگوش جمع می

ها با چوبک گوش )چوبکی که در نهایت آن پنبه پیچیده شده از سبب پاک کردن گوش

کند، اتفاق بیافتد. این است( یا سایر اشیاء که واکس را به عمق مجرای گوش تیله می

س سخت شده در گوش مانع انتقال صدا شده و زمینه را برای انتان مساعد کتلۀ واک

تواند کند نیز میمیسازد. موم یا واکس گوش برای اطفالی که از سمعک استفاده می

مشکل ساز باشد، بنابراین گوش این اطفال باید طور منظم بررسی شود و در 

 صورت لزوم سمعک آنها نیز پاک گردد. 

 

 علایم:

 شنود.میرسد که طفل کمتر از حد معمول می به نظر 

 توانید.گاهی اوقات کتلۀ واکس سخت را در گوش دیده می 

  گاهی اوقات کتلۀ سخت واکس گوش یا انتان محیط آن ممکن است باعث گوش درد طفل و خروج افرازات

 چرکی از گوش شود. 

 مقدار کمی واکس طبیعی است و نباید با آن تماس صورت گیرد. 
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 موجودیت حشرات در گوش

 علایم:

  ممکن است طفل بگوید که در گوش خود احساس خارش، خزیدن حشره ویا

 ضربه زدن را نماید.

 .ممکن است مایع یا چرک از گوش خارج شود 

  .ممکن است طفل در گوش متأثر شده کمتر از حد معمول شنیده بتواند 

 برای واکس گوش

، میتوان با شستن گوش با آب گرم مقادیر زیاد واکس یا کتلۀ اگر درد، تب یا افرازات از گوش موجود نباشد

 واکس را از گوش خارج ساخت. 

دقیقه  15ابتدا با ریختن چند قطره روغن نباتی گرم و ملایم در گوش موم را نرم کنید. طفل را به مدت  .1

 به پهلو بخوابانید طوری که گوشی که در آن روغن انداخته اید، بالا باشد. 

یختن چند پیاله آب گرم )آب داغ نباشد( به مجرای گوش، آن را سپس، با ر .2

بشویید. اگر این کار مؤثر نبود از یک سرنج بدون سوزن )ترجیحاً سایز 

لیتر( ویا با یک سرنج رابری )مخاط کش( استفاده کرده و آب ملی 20

 گرم را به داخل گوش فوران دهید تا شسته شود. 

 شود، آب به داخل گوش نریزید.افرازات خارج میاخطار: هرگاه از گوش مایع یا 

 .سوزن را از سرنج دور ساخته و آن را با آب گرم از پیاله مملو سازید 
  .با ملایمت گوش را کش نموده و از سر دور سازید. با احتیاط آب را به داخل کانال گوش پمپ کنید

وارۀ عقبی مجرای گوش بگیرید. اگر طفل نوک سرنج را مستقیماً به سمت پردۀ گوش نگیرید بلکه به سمت دی

 سرگیچه یا س پیدا کرد، توقف دهید. 

کنید، نوک آن را زیاد و محکم به کانال گوش داخل نکنید تا اگر از سرنج رابری )مخاط کش( استفاده می

کانال بند شود. کوشش کنید در حین فشار دادن بالون آن نوک سرنج بصورت ثابت در گوش باشد و تکان 

 ورد. نخ

هفته. اجرای این  2یا  1هفته تکرار کنید و سپس یک دفعۀ دیگر بعد از  2دفعه در هفته برای  3کار را این

 شود. کار به دفعات زیاد سبب تخریب گوش می

 در صورت موجودیت کتلۀ بسیار سخت واکس که به آسانی حل نشود، مشورۀ طبی بگیرید.

 در صورت موجودیت حشره در گوش

ا روغن معدنی یا گیاهی پاک پرُ کنید. حشره ممکن است غرق شود و سپس شناور شده و خارج گوش را ب

گردد. اگر این کار جواب نداد، سعی کنید گوش را به همان روشی که برای خارج ساختن واکس گوش استفاده 

 نمودید، شستشو دهید. 
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 بوجود آید انتان گوش که از سبب موجودیت یک شی یا آب در گوش

انتان در گوش خارجی ممکن است از سبب موجودیت حشرات، واکس )موم(، آب ویا مواد دیگری در گوش 

بوجود آید ویا در اثر تخریش نمودن داخل گوش با چیزی )مانند یک چوبک( توسط طفل بوجود آید. این نوع 

 انتان کانال گوش در بزرگسالان بیشتر از اطفال معمول است. 

 علایم:

  شود، احتمالاً انتان در گوش اگر تکان دادن گوش خارجی سبب درد  –درد

 خارجی موجود است.

 خارش در گوش 

 احساس بندش یا پرُ بودن گوش 

 ورم کانال گوش 

 .طفل ممکن است از گوش متأثر شده کمتر بشنود  

 وقایه:

آیا مقدار زیادی واکس )یا چرک  های برادران یا خواهران خود کهتوانند با بررسی مرتب گوشاطفال بزرگتر می

یا هر چیز دیگری( در داخل آن وجود دارد یاخیر، به مواظبت از آنها کمک کنند. از آنها بخواهید که اگر متوجه 

 مشکلی شدند فوراً به شما بگویند. 

ش به آنها بیاموزید که هرگز انگشت خود یا هر چیز دیگری را برای خارج ساختن واکس یا اشیاء داخل گو

 اطفال از خاراندنتواند مواد را بیشتر داخل گوش تیله نموده و به پردۀ گوش آسیب برساند. نسازند. اینکار می

 شود.گوش توسط هر چیزی جلوگیری کنید زیرا باعث انتان می

 نهای اطفال را خشک نگه دارید. به اطفال بیاموزید که پس از شنا یا حمام کردن سر خود را به آرامی تکاگوش

دهند تا آب خارج شود. در صورت امکان اطفال نباید در آب کثیف یا آب آلوده شنا نموده یا حمام کنند. اگر طفل 

 در گذشته انتان داشته است، سعی کنید بعد از شنا یا حمام کردن چند قطره الکول یا سرکه به گوش او بریزید.

 در گوش صورت موجودیت بعضی اشیاءدر 

نمایند. اگر آن شی نرم باشد و اگر یک کارکن چک را به گوش خود داخل میاطفال گاهی اوقات اشیاء کو

توانید با یک چنگک سیمی به آسانی به عقب آن برسید کوشش کنید که آن را احتیاط خارج صحی یا شما می

 سازید.

 از موچینگ یا هرچیزی که ممکن است آن شی را بیشتر به داخل گوش تیله کند استفاده نکنید. 

ن شی سخت است، مانند پلاستیک یا فلز، سعی کنید آن را مانند واکس گوش با آب گرم بشویید. این کار اگر آ

تر را برای اجسام گیاهی مانند حبوبات انجام ندهید زیرا وقتی تر شوند متورم شده و خارج ساختن آنها سخت

 شود.می

شما نمیتواند ثابت بماند، توقف کنید. ممکن اگر آن شی شروع به حرکت بیشتر به داخل گوش نمود ویا اگر طفل 

 است به مجرای گوش یا به پردۀ گوش آسیب برسانید.
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 امراض دورۀ طفولیت

 توانند به عصب شنوایی آسیبمانند ملاریا، سرخکان، کله چرک ویا مننژیت می با امراضیانتانات دورۀ طفولیت 

سازد. برای شود، اما مننژیت اکثراً هردو گوش را متأثر میبرسانند. گاهی اوقات فقط یک گوش متأثر می

 " از همین ناشر دیده شود.آنجا که داکتر نیستمعلومات بیشتر در مورد این امراض، کتاب "

 گوشصورت انتان کانال گوش ناشی از موجودیت اشیاء یا آب در در 

یک قاشق سرکه را با یک قاشق آب جوش داده شده )گذاشته شود تا حرارت آن کم شده و گرم باشد( 

 بار داخل گوش بچکانید. 4یا  3این محلول را روزانه  مخلوط کنید. چند قطره از

 اگر تب موجود بوده یا اطراف گوش متورم باشد

آمپی سیلین، اموکسی سیلین یا پنسیلین تجویز کند )به عین مقداری که برای تداوی انتانات حاد استفاده 

 را ببینید(. 196تا  195شود، صفحات می

روز بهبودی دیده نشود،  2فاخانه انتقال دهید. اما اگر نمیتوانید و در مدت بهتر آن است که طفل را فوراً به ش

آمده است  195دوار به اموکسی سیلین + کلوگزاسیلین تغییر دهید )عین مقدار اموکسی سیلین که در صفحۀ 

 7تا  5ی را ببینید(. برا 196دفعه در روز(، ویا به اریترومایسین تغییر دهید )صفحۀ  4دفعه،  3اما به جای 

 روز تجویز کنید. 

 اگر مقدار زیاد واکس یا چیز دیگری در گوش موجود باشد:

دیده شود(. بعد از آن تا حد امکان  199توانید با شستن با آب گرم خارج سازید )صفحۀ واکس را می

 گوش باید خشک نگه داشته شود. 

 اگر بعد از برطرف شدن درد شدید، انتان و خارش ادامه یابد:

 هفته بچکانید. 3تا  2الکول( در گوش یک دفعه در هفته برای  %70در  %2قطره جنشن ویولت ) 3ا ی 2

های خود را هفته بعد از برطرف شدن انتان، گوش 2تواند حمام بگیرد اما نباید به مدت طفل می یادداشت:

 زیر آب نموده و نباید شنا کند. 

 کنید با واکسیناسیون امراض دورۀ طفولیت را وقایه

توانند باعث ناشنوایی شوند بخصوص آن امراضی که می –اطفال را در مقابل همه امراض دوران طفولیت 

مانند سرخکان، کله چرک و سرخکانچه )روبیلا(، ایمن سازید. واکسیناسیون معمولاً رایگان است. بهتر است 

ید بیمار شوند برای تداوی ببرید ویا بگذار بهتر است اطفال خود را با واکسیناسیون ایمن سازید تا آنها را وقتی

 که بمیرند. 

کند، آنها را به نزدیکترین مرکز صحی ببرید تا واکسین اگر کارکن صحی جامعۀ شما اطفال را واکسین نمی

شوند. یا با سایر افراد منطقۀ خود همکاری نموده و واکسیناتورها را به قریۀ خود بیاورید. واکسیناسیون حیات 

 کند و به آسانی قابل دسترس است. یی اطفال شما را محافظه میو شنوا
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 سرخکان

شود. سرخکان ممکن است به گوش داخلی صدمه برساند و ها میسرخکان در بسیاری اطفال سبب انتان گوش

همچنان ممکن است سبب انتان گوش متوسط با موجودیت افرازات از گوش و پاره شدن پردۀ 

گوش شود. تعداد کمی از اطفال همچنان ممکن است مصاب انسفالیت شود که یکنوع التهاب مغز 

 تواند سبب کوما شود و طفل را ناشنوا سازد. که می است

این نشان شود. گاهی اوقات سبب بوجود آمدن نقاط سیاهرنگ از اثر خونریزی داخل جلدی می

 دهد که بیماری بسیار شدید است. کمک طبی بگیرید.می

 وقایه

های دیگر نباید به خانۀ بروند که در آنجا کسی اطفال خانواده

است. آنها باید از اطفال مصاب سرخکان  مصاب سرخکان

و از برادران و خواهرانش دور بمانند. برای جلوگیری از 

انتشار بیماری، اطفال خانوادۀ که یک نفر آنها مصاب 

روز به مکتب، به  10سرخکان است نباید برای مدت 

ها و به سایر محلات عامه بروند، حتی ها، به مارکیتمغازه

 باشند. اگر خودشان بیمار ن

اطفال ضعیف، سوء تغذی ویا آنانی که مصاب توبرکلوز یا 

اچ آی وی/ ایدز هستند باید با احتیاط از سرخکان محافظه 

 باشد.  شوند. این بیماری خاصتاً برای آنها خطرناک می

 تداوی امراض دورۀ طفولیت

اطفال باید در بستر بمانند، مقدار زیادی مایعات بنوشند و غذاهای خوب و مقوی بخورند. اگر یک طفل از 

 تواند، شیر پستان را با قاشق برایش بدهید. پستان تغذی شده نمی

 برای تب

 دیده شود. 195صفحۀ  –استامول )استامینوفن( بدهید برایش پار

 کنداگر افرازات شروع به خارج شدن از گوش می

 دیده شود(. 195مانند تداوی انتانات حاد گوش )صفحۀ  –برایش انتی بیوتیک از طریق دهن بدهید 

 اگر علایم انتانات مزمن گوش بوجود آمد

 دیده شود.  197تا  186صفحۀ 

 دارداگر طفل اسهال 

های اعاده کنندۀ آب وجود )ریهایدریشن( به جرعههای کوچک بدهید، ا گیلاس برای هر بار برایش نوشیدنی

 دفع مواد غایطۀ آبگین.

قاشق چایخوری شکر مخلوط کنید. و یا آردآبه تهیه  8لیتر آب پاک مقدار نیم قاشق چایخوری نمک با  1در 

قاشق چایخوری پرُ آرد )آرد گندم، آرد برنج، آرد جواری، آرد  8کنید با انداختن نیم قاشق چایخوری نمک و 

 لیتر آب جوش.  1جو ویا کچالوی جوش داده شده و کوبیده شده( در 

 اگر علایم سینه بغل، مننژیت ویا درد شدید در گوش یا معده بروز نمود، کمک طبی بگیرید.

تا وقتی زردانه کاملاً 
خوب نشود، لیلا جان 

 توهم مکتب رفته

  توانی.نمی
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 (Mumpsکله چرک )

شود. در انتان کله چرک با تب و درد هنگام باز کردن دهن یا غذا خوردن، شروع می

روز ورم در پهلوی صورت و گردن بوجود میآید. گاهی اوقات کله چرک  2ظرف 

شود. بدون نیاز به دوا، ورم بعد از باعث کم شنوایی شدید معمولاً در یک گوش می

رود. برای تب و درد پاراستامول )استامینوفن( بدهید. به طفل روز از بین می 10حدود 

 پاک نگه دارید. غذاهای نرم و مغذی بدهید و دهانش را 

 را ببینید(. 204اگر علایم مننژیت ظاهر شود کمک طبی بگیرید )صفحۀ 

 (Malaria)ملاریا 

ملاریا یک انتان خون است که توسط پشه انتشار اطفالی که بیماری شدید ملاریا دارند ممکن است ناشنوا شوند. 

درجۀ فارنهایت(. گاهی اوقات این  104 درجۀ سانتی گراد یا 40شود )یابد و سبب لرزه و تب بلند میمی

روز از بین برود. اما اطفالی که بیماری ملاریا دارند ضعیفتر اند و به  3تا  2ناشنوایی ممکن است در ظرف 

 شوند که آن نیز سبب ناشنوایی خواهد شد. آسانی مصاب انتانات گوش می

 

 وقایه:

 ویا با یک تکۀ نازک روی بستر و گهواره استفاده کنید اطفالی را که خواب هستند بپوشانید ویا از پشه خانه 

 های که حشره کش زده شده اند بیشتر مؤثریت دارند.را بپوشانید. پشه خانه

 باشند که سبب انتقال ملاریا هایی میها محلات مناسب برای تولید مثل پشههای ایستاده را کاهش دهید. اینآب

سازی کنید. شوند پاکها میا که در آن آب جمع شده و محل تکثر پشهها، ظروف و تایرهایی رشوند. قطیمی

 توانند در آن زندگی و تکثر کنند پاک سازی کنید.  ها میهمه اشیاء و محلاتی را که پشه

  وقایه کنید. افراد مواجه به خطر را یا مصاب شدن به بیماری را کاهش داده دواهای ضد ملاریا، دادن با 

 کند. بگیرید. اینکار از انتشار بیماری ملاریا به دیگران جلوگیری میمشکوک باشید، فوراً تداوی اگر به ملاریا 

 

 برای تداوی ملاریا

 .در مناطقی که ملاریا معمول است، هر نوع تب نامشخص مانند ملاریا تداوی شود 

  وقتی اطفال تب متکرر دارند ویا اگر مشکوک به ملاریا هستید، به یک کارکن صحی

مراجعه کنید و در صورت امکان به یک مرکز صحی برای تست خون بروید. در 

شود نوع خاصتاً خطرناک ملاریا که به نام نوع فالسیپاروم یاد میساحاتی که یک 

 موجود باشد، فوراً به جستجوی تداوی شوید. 

  )اگر طفلی که ملاریا دارد شروع به اختلاج )غش( ویا سایر علایم مننژیت نمود )صفحۀ بعدی دیده شود

 او ممکن است ملاریای دماغی داشته باشد. فوراً کمک طبی بگیرید.

دهد ممکن تداوی ملاریا در مناطق مختلف متفاوت است. دواهایی که در یک منطقه خوب کار می دداشت:یا

است در منطقۀ دیگری مؤثر نباشد. از یک کارکن صحی در مورد دوای مؤثر ملاریا در منطقۀ خودتان 

اعث ناشنوایی گردد تواند بشود نیز میمعلومات بگیرید. بعضی دواهای که برای تداوی ملاریا استفاده می

 دیده شود(.  206)صفحۀ 
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 )التهاب پوش مغز(مننژیت 

ها انتشار کرده و باعث ناشنوایی تواند به اعصاب گوشمننژیت )تب دماغی( یک انتان وخیم مغزی است که می

انتشار یافته و باعث مننژیت شود. مننژیت ممکن است بعد از یک تواند به طرف مغز گردد. ویا انتانات گوش می

طفولیت مانند سرخکان، کله چرک،  سیاه سرفه ویا یک انتان بیماری دیگر دورۀ 

 تواند از سبب یک ویروس بوجود آید. گوش، شروع شود. همچنان مننژیت می

 علایم مننژیت:

ست خواب باشد. طفل ممکن اعلایم مننژیت سردردی و تب می

آلود بوده و تشنج یا اختلاج داشته باشد. گاهی اوقات استفراغ و 

شود. طفل مصاب به مننژیت ممکن اندفاعات جلدی نیز دیده می

 است غش نماید )به سرعت بیهوش شود(. 

هر دقیقه مهم است. طفل را به  –به سرعت کمک طبی بگیرید 

 شفاخانه انتقال دهید. 

 

 برای تداوی مننژیت در هنگام انتقال طفل به شفاخانه

ن صحی آموزش دوای زیر را در عضله یا ورید زرق کنید. زرق وریدی فقط باید توسط یک کارک 3یکی از 

 دیده اجرا شود. اگر کارکن صحی موجود نباشد، بهتر آنست که به طفل زرق عضلی تطبیق شود. 

 سفتریاکسون 

 گرام در هر کیلوگرام وزن بدن، فقط یک بارملی100گرام تا ملی 50مقدار 

 ویا

 بنزایل پنسیلین 

 واحد( فقط یک بار 500000گرام )ملی 300سال ............................  1سن کمتر از 

 واحد( فقط یک بار 1000000گرام )ملی 600ساله ................................  9تا  1سن 

 واحد( فقط یک بار 2000000گرام ) 1.2ساله .........................  10سن بالاتر از 

 ویا 

 سفوتاکسیم 

گرام )برای انتان شدید( در هر ملی 50گرام تا ملی 12.5ساله ...........................  1سن کمتر از 

کیلوگرام وزن  10دفعه در روز. )طفلی که  4کیلوگرام وزن بدن، 

گرام برای هر دوز نیاز ملی 500گرام و تا ملی 125دارد اقلا 

 دارد(.

دفعه  4رام وزن بدن، گرام در هر کیلوگملی 50گرام تا ملی 25ساله ...............................  9تا  1سن 

گرام و تا ملی 500کیلوگرام وزن دارد اقلا  20در روز. طفلی که 

 گرام برای هر دوز نیاز دارد(.ملی 1000

  

 را ببینید(. 195تب بلند را با تکۀ مرطوب و/ یا پاراستامول کاهش دهید )صفحۀ 

 شوندها برجسته میشیردان

  ساله( 1)اطفال کمتر از 

  شخی گردن

  کمر قوسی و زانوها به جلو
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  زردی )یرقان(

شود. این یک هی اوقات یک طفل به زودی بعد از ولادت زرد میگا

فعال و دارای انرژی و بخوبی پستان را علامۀ زردی است. اگر طفل 

روز بعد از ولادت  5تا  2بگیرد، یک اندازه رنگ زرد در بین 

مادر باید تغذی از پستان را به دفعات بیشتر ادامه  –نورمال است 

معرض شعاع آفتاب قرار گیرد. هرگاه  دهند و بگذارد که طفل در

زردی از روز اول بعد از ولادت شروع شود، هرگاه به دستها و پاها 

سرایت کند ویا اگر نوزاد بصورت غیرعادی خواب آلود بوده و 

بخوبی سینۀ مادر را نگیرد، وخامت آن بیشتر خواهد بود. کمک طبی 

است باعث از تواند خطرناک باشد و ممکن بگیرید. زردی شدید می

 بین رفتن شنوایی گردد. 

 (HIV/AIDS)اچ آی وی / ایدز 

عافیت کمتر آنها باعث افزایش خطر اطفال مبتلا به اچ آی وی / ایدز در برابر انتانات مقاومت کمتری دارند. م

ن شود. همۀ ایو بعضی انواع مننژیت می ، سفلیس، توبرکلوز )سل((CMV)انتاناتی مانند سایتومگالوویروس 

اچ گردند. برای روشهای وقایه از اچ آی وی/ ایدز به کتاب "ها و کاهش شنوایی میها سبب آسیب گوشبیماری

" که توسط ناشر این کتاب )رهنمودهای صحی هسپریان( به نشر رسیده است ویا آی وی، صحت و جامعۀ شما

 های معتبر مراجعه کنید. سایر کتاب

 

 

 هرگاه سایر دواها موجود نباشد

 یق دهن داده شود. اگر ممکن نبود، زرق عضلی ویا در صورت امکان، کلورامفنیکول از طر

 وریدی تجویز شود. هر قدر زود که ممکن باشد به شکل خوراکی تغییر داده شود. 

دفعه در روز. )یک  4گرام فی کیلوگرام وزن بدن، ملی 6.25هفته ............................  2سن کمتر از 

 دوز بگیرد(. گرام در هرملی 25کیلوگرامه باید  4طفل 

دفعه در روز )یک  4گرام فی کیلوگرام وزن بدن، ملی 12.5ساله ...........................  1هفته تا  2سن 

گرام در ملی 125کیلوگرام وزن داشته باشد باید  10طفلی که 

 هر دوز بگیرد(.

دفعه در روز.  4یلوگرام وزن بدن، گرام فی کملی 25تا  12.5ساله یا بالاتر ..........................  2سن 

 250تا  125کیلوگرام وزن داشته باشد باید بین  10)طفلی که 

 گرام در هر دوز بگیرد(.ملی

 

کلورامفنیکول فقط باید در انتانات وخیم و تهدید کنندۀ حیات مانند مننژیت تجویز شود. در واقعات یادداشت: 

 بنزایل پنسیلین تجویز گردد.  بسیار وخیم ممکن است کلورامفنیکول یکجا با
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 رسانند دواهایی که به شنوایی آسیب می

کنند، صدمه بزنند. دواهایی توانند به شنوایی اطفالی که از آنها استفاده میبرخی از دواها می

توانند باعث از دست رفتن شنوایی وجود دارند که اگر توسط مادران حامله مصرف شوند می

تر هم شدر جنین قبل از تولد شوند. هرگاه طفل یا مادر امراض کلیوی داشته باشند این خطر بی

  شود. برخی دواهای معمول که به شنوایی آسیب میرسانند عبارتند از:می

 توانند باعث ناشنوایی در های قوی حاوی امینوگلیکوزیدها میبرخی از انتی بیوتیک

اطفال شوند )مانند آمیکاسین، گارامایسین، جنتامایسین، کانامایسین، نیومایسین، نتیلمایسین، استرپتومایسین یا 

شود که به خود طفل انتی بیوتیک داده شود یا زمانی که به مادرش این رامایسین(. این زمانی واقع میتوب

ها معمولاً زرقی اند. آنها باید فقط برای انتانات وخیم که بیوتیکدواها از زمان حاملگی داده شود. این انتی

 توانند باعث مرگ شوند، استفاده شود.می

  توانند پاراستامول )استامینوفن( باید آسپرین مصرف کنند. اطفال برای درد و تب میسال ن 12اطفال کمتر از

اند. تواند به شنوایی آسیب برساستفاده کنند. آسپرین زمانی که با دوزهای بلندتر از حد معمول استفاده شود می

ت بزودی بعد از وز )برنگس گوش( شود، اما این حالا-تواند باعث ناشنوایی مؤقت و صدای وزهمچنین می

 گردد.توقف مصرف آسپرین برطرف می

 توانند گاهی اوقات به شنوایی در افرادی که شوند( میکینین و کلوروکین )که برای تداوی ملاریا استفاده می

 کنند آسیب برسانند. از آنها استفاده می

  یا حالات مترافق با اچ آی وی/  مادری در زمان حاملگی از دوای تالیدوماید )برای تداوی سرطان، جذاماگر

 تواند باعث سوء تشکلات مختلف در نوزادان به شمول مشکلات شنوایی گردد.ایدز( استفاده کند می

 

 

 

 دواهای سنتی گوش

های سنتی و عنعنوی گاهی اوقات برای تداوی مشکلات گوش دواها و تداوی

توانند مضر باشند. در اینجا چند نکتۀ های سنتی میشود. برخی تداویاستفاده می

های سنتی برای مشکلات صحی به خاطر کلی وجود دارد که باید در مورد درمان

 پرده شود: س

 تواند باعث عفونت شود.هرگز از مدفوع انسان یا حیوان به عنوان درمان استفاده نکنید. اینکار می 

 شود نه از هرچه درمان مشابه یا همانند بیماری باشد، احتمالاً تأثیر آن بیشتر از عقیدۀ مردم ناشی می

 اثرات واقعی آن.

 داغ را داخل یا نزدیک گوش قرار ندهید. همچنان  ها بسیار آسیب پذیر هستند. هیچ چیز خیلیگوش

 تواند خطرناک باشد. ریختن مایعات یا گذاشتن اشیاء در گوش می
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 وقایه:

  به مادران کمک شود تا از دواهایی که موجب

گردد در زمان حاملگی استفاده ناشنوایی اطفال می

ر ن دوا دنکنند. زنان حامله باید همیشه قبل از گرفت

جریان حاملگی با داکتر یا کارمند صحی مشوره 

 نمایند. 

 کنید که یک دوا شنوایی را متأثر هرگاه فکر می

 سازد، فوراً به کارکن صحی بگویید.می

 ا ها ربیوتیکاجازه ندهید که افراد غیرمسلکی انتی

 زرق کنند.

 های قوی مانند جنتامایسین را بدون بیوتیکانتی

آن خطر حیاتی موجود باشد و سایر حالاتی که در 

نتوانند این خطر را برطرف سازند،  ی موجوددواها

 تجویز ننمایید.

 

 

 تواند شنوایی اطفال را به خطر مواجه ساخته یا حفظ کندصحت زنان می

مهم است که دختران و زنان، بخصوص زنان حامله مقدار کافی غذای خوب صرف کنند و به مواظبتهای صحی 

 اشته باشند. به دلایل زیر یک نوزاد ممکن است با ناشنوایی متولد شود:دسترسی د

  مادرش زمانی که دختر جوانی بوده ویا در جریان حاملگی بیمار بوده ویا

خوب غذا نخورده است. طورمثال، طفل متولد شده از مادری که غذای 

ه و دتواند اغلب قبل از موعد ویا با وزن کم تولد شکافی نگرفته باشد می

 ممکن است شنوائی آسیب دیده باشد. 
 

 شود. طورمثال، یک بیماری یا سوء تغذی باعث مشکلات زمان ولادت می

خانمی که سوء تغذی داشته ممکن است لگن خاصرۀ کوچک داشته باشد و 

تواند سبب نوزادش در زمان تولد ممکن است در لگن گیر کند. اینکار می

 ریبات دماغی شود. از دست رفتن شنوایی از باعث تخ
 

 توانند در جریان حاملگی از مادر به طفل سرایت کنند و برخی انتانات می

باعث آسیب رسیدن به شنوایی نوزاد گردد. این انتانات شامل سرخکانچه 

و سفلیس  (CMV))روبیلا(، توبرکلوز )سل(، سایتومیگالوویروس 

 باشند. می

 

 

یوتیکی بتوانیم انتیبگذار ببینیم که آیا می
پیدا کنیم که برای خودت و فرزندت ایمن 

  باشد.
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 گیکمبود آیودین در رژیم غذایی دوران حامل

آیودین یک مادۀ معدنی است که در خاک و آب و در غذاهایی مانند جگر، پیاز، زردی تخم مرغ، غذاهای دریایی 

شود. هنگامی که یک زن حامله مقدار کافی آیودین دریافت نکند، ممک است طفل او و گیاهان اقیانوسی یافت می

جمله ناشنوایی داشته باشد. در برخی از نظر ذهنی کُند به دنیا بیاید یا مشکلات جدی دیگری از 

از نقاط جهان خاک آنها حاوی مقدار بسیار کم آیودین طبیعی است، بنابراین سبزیجات و 

محصولات زراعتی آنها نیز حاوی مقدار کم آیودین هستند. در این مناطق تورم غدۀ تیروئید در 

د زیادی در جامعۀ شود. اگر افراشایع است که به آن گواتر )جاغور( گفته میگردن 

 شما این تورم )جاغور( را داشته باشند پس همه به آیودین بیشتری نیاز دارند. 

بوده، ناشنوا باشد، قادر )بطی( یک طفل مبتلا به کمبود آیودین ممکن است از نظر ذهنی کُند 

به صحبت کردن نباشد و عضلات گردن و پاهایش ضعیف باشند. بسیاری از اطفال فقط کم 

یی رنج میبرند، یک اندازه ضعف در پاها دارند و در یادگیری کُند یا آهسته هستند. اما شنوا

های شان انحراف داشته، چشمهایی با قاعدۀ پهن و هموار داشته، برخی دیگر ممکن است بینی

موی کم روی پیشانی داشته و صورت شان پفُ کرده بوده و مشکلات جسمانی مانند رشد بطی 

 شته باشند. و قد کوتاه دا

 

 :تداوی

های اول زندگی شروع شود، ممکن است در اسرع وقت مشورۀ طبی بگیرید. دوایی به نام تیروکسین، اگر در ماه

 به رشد بهتر طفل مبتلا به کمبود آیودین کمک کند، هرچند به شنیدن بهتر طفل کمکی نخواهد کرد. 

ی آیودین )نمک آیودین دار( نیاز دارند، اما به آسیبهای هاتمام افراد جامعه به شمول طفل آسیب دیده به مکمِل

 ها کمکی نخواهند کرد. لعصبی یا دماغی که قبلاً رخ داده است، این مکمِ 

 

 وقایه:

وقایه از جاغور و کمبود آیودین آسان و ارزان است. زنان باید قبل از حاملگی آیودین دریافت کنند. مصرف 

 املگی خیلی دیر است. آیودین بعد از چند هفتهۀ اول ح

  آسانترین راه برای دریافت آیودین کافی، استفاده از نمک آیودین دار

به جای نمک عادی یا سنگ نمک است. نمک آیودین دار بسته 

 توانید پیدا کنید. بندی شده را در همه جاها می

  تا  1در برخی ممالک روغن آیودین دار خوراکی موجود است. هر

 ز از آن را استفاده کنید. دو 1سال فقط  5

  اگر پیدا کردن نمک آیودین دار یا غذاهای غنی از آیودین مشکل

توانید از محلول لوگول آیودین در خانه، محلول آیودین باشد، می

ر سپتیکی است که اغلب دتهیه کنید. محلول لوگول آیودین یک انتی

 شود.  ها پیدا میهمه دوا فروشی

 

  جاغور

نمک 

 ر اآیودین د

گیاهان 

  بحری

  جگر

ان جگر، غذاهای بحری و همچن
زردۀ تخم و پیاز منابع خوب آیودین 

 هستند.
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 لا(سرخکانچه )روبی

سرخکانچه اکثراً باعث اندفاعات خفیف جلدی شده و مشکلات دیگری به فرد 

ماه اول حاملگی مبتلا به  3کند. اما اگر یک خانم حامله در جریان وارد نمی

سرخکانچه شود، ممکن است نوزادش ناشنوا به دنیا آمده ویا مشکلات جدی 

 دیگری داشته باشد. 

 وقایه: 

 کنید  کاریداری شان واکسین سرخکانچه تطبیق گردد. اگر واکسین موجود نباشد، به دختران قبل از سن بار

باردار شدن خوب از نظر تغذی تقویه شده و به مقابل سرخکانچه مقاوم که دختران قبل از جوان شدن و 

. دتوانند در جامعه افرادی را که مبتلا به سرخکانچه هستند ملاقات کننشوند. آنها قبل از سن باروری می

 ممکن است انتان را بگیرند و مقاومت کسب کنند. 

  اگر دختران و زنان واکسین نشده باشند ویا قبل از سن باروری مبتلا به سرخکانچه نشده باشند، باید در زمان

حاملگی از افرادی که مبتلا به سرخکانچه هستند دور بمانند تا مصاب نشده و به این ترتیب اطفال خود را از 

 ن وقایه کنند. ناشنوا شد

 

 توبرکلوز )سل(

اطفال مادرانی که در جریان حاملگی مبتلا به توبرکلوز باشند گاهی اوقات در چند ماه اول بعد از تولد به 

تواند باعث شود. این بیماری میشوند که به نام "توبرکولار مننژیت" یاد مییکنوعی از مننژیت مبتلا می

 ناشنوایی گردد. 

 وقایه:

  نمودن اطفال برضد توبرکلوز با واکسین بی سی جی واکسین(BCG) 

  .همه افراد بخصوص اطفال باید غذای کافی و مغذی بخورند 

 جهت ساختن یک محلول آیودین برای نوشیدن:

قطره از محلول لوگول را در یک گیلاس آب آشامیدنی پاک ویا شیر حل نمایید. این محلول را  1

 یداری کنید تا از روشن آیودین را در حرارت اتاق و در ظروف تاریک نگههفتۀ یکبار بنوشید. 

 محافظه شود.

 برای تداوی توبرکلوز

هرگاه یک نفر در خانواده مبتلا به توبرکلوز باشد، کمک طبی جستجو کنید و ببینید که همه اعضای خانواده 

برای توبرکلوز آزمایش یا تست شوند. تداوی را یکجا شروع کنید. در بیشتر ممکالک به شمول افغانستان 

شود. تداوی مقدم و مکمل کلید پیشگیری از انتشار توبرکلوز است. جهت دوانی توبرکلوز رایگان توزیع می

 " یا یک کتاب طبی معتبر دیگریآنجا که داکتر نیستمعلومات بیشتر در مورد تداوی توبرکلوز به کتاب "

 مراجعه شود.
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 لیسیسف

تواند در جریان حامگی از مادر به جنین انتقال انتان قابل انتقال از طریق مقاربت جنسی است که میلیس یک یسف

تواند به هریکی از اعضای بدن حمله نماید. این بیماری لیس مییفیافته و باعث ناشنوایی طفل شود. بدون تداوی س

تواند سبب تخریب گوش داخلی و عصب شنوایی شده که شنوایی طفل را متأثر ساخته و باعث ناشنوایی می

 گردد. می

 علایم:

ا و انگشتان هها در کف دستلیس در نوزادان و اطفال عبارت خواهند بود از: اندفاعات جلدی، آبلهیعلایم سف

ها، یا ورم عمومی بدن، های ناحیۀ مقعدی، طحال و جگر بزرگ، متورم بودن شبکیۀ چشمها، یا زخپاها، زخم

ها و شود، از بین رفتن بینایی چشمها، گنسیت، ناشنوایی که پیدا شده و برطرف میزردی، برنگس گوش

 لان متفاوت است(.ها. )برخی از این علایم از علایم بیماری در بزرگساسردردی

برای یک فرد بخصوص یک زن حامله یا یک طفل موجود باشد، باید لیس یهرگاه اندکی شانس مصاب شدن به سف

ها باشد. هرگاه این فوراً به کارکند صحی مراجعه شود. ممکن است نیاز به آزمایشات خاص خون ویا سایر تست

 داوی سفلیس را شروع کنید. شخص به مرکز صحی یا شفاخانه رفته نتواند، برایش ت

 

 لیس عصبی(ی)به جز سفبرای تداوی سفیلیس 

 ینسو سفیلیس داشته اند:سال به ا 2برای اطفال و بزرگسالانی که از کمتر از 

  گرام( در هر طرف سرین، ملی 720میلیون واحد ) 1.2زرق بنزاتین پنسیلین جی در عضله. زرق

 گرام(. 1.44میلیون واحد یا  2.4دفعه )دوز مجموعی 1فقط 

 ویا
  روز. 10گرام(، برای  1.2میلیون واحد ) 1.2زرق پروکائین پنسیلین در عضله. هرروز به مقدار 

 سال به اینسو سفیلیس داشته اند: 2فال و بزرگسالانی که از بیشتر از برای اط

  گرام( در هر طرف سرین، ملی 720میلیون واحد ) 1.2زرق بنزاتین پنسیلین جی در عضله. زرق

 گرام(. 1.44میلیون واحد یا  2.4)دوز مجموعی  هفته 3یک بار برای  1هفتۀ 

 ویا
 هفته. 3گرام(، برای  1.2میلیون واحد ) 1.2به مقدار  زرق پروکائین پنسیلین در عضله. هرروز 

 

 ساله باشند )حامله نباشند( 8اگر به پنسیلین حساسیت داشته باشند و بزرگتر از 

 سال به اینسو سفیلیس داشته اند: 2برای اطفال و بزرگسالانی که از کمتر از 

  ،گرام( از طریق ملی 100عظمی گرام فی کیلوگرام وزن بدن )تا حد املی 2تجویز دوکسی سیکلین

 روز. 14دفعه در روز برای  2دهن، 
 سال به اینسو سفیلیس داشته اند: 2برای اطفال و بزرگسالانی که از بیشتر از 

  ،گرام( از طریق ملی 200گرام فی کیلوگرام وزن بدن )تا حد اعظمی ملی 4تجویز دوکسی سیکلین

 روز. 28دفعه در روز برای  2دهن، 

 زنان حامله نباید دوکسی سیکلین استفاده کنند.اخطار: 
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 برای علاج کامل سفیلیس، تداوی مکمل ضروری است.

تواند در سنین کاهش شنوایی ناشی از سفیلیس ممکن می

 تداوی سفیلیس .بروز کندطفولیت ویا بعداً در سن نوجوانی 

اند توممکن کاهش شنوایی قبلاً واقع شده را ترمیم نکند اما می

 جلوگیری به عمل آورد.  از کاهش شنوایی بعدی

آنجا که زنان داکتر ویا " آنجا که داکتر نیست"های "کتاب

دری ترجمه شده را  -که از همین ناشر به فارسی "ندارند

 جهت معلومات بیشتر در مورد سفیلیس ببینید. 

 

 اگر یک طفل مبتلا به سفیلیس باشد، مادر طفل و همسرش نیز به تداوی نیاز دارند.  یادداشت:

 

 

 

 

 

 (نوروسفیلیس)برای تداوی سفیلیس عصبی 

تواند سبب کاهش شدید شنوایی گردد. این حالت زمانی زمانی که سفیلیس سیستم عصبی را مصاب سازد می

شبختانه لد گردد. خوتواند که سفیلیس بدون تداوی گذاشته شود، اما با وجود آن طفل نیز بتواند متوواقع شده می

فیلیس کند. آزمایش نورسناشنوایی جلوگیری میتواند که از پیشرفت اینگونه ناشنوایی عصبی تداوی شده می

شود( گردد. هرگاه تواند شامل آزمایش خون ویا مایع نخاعی شوکی )مایعی که از ستون فقرات گرفته میمی

 به سفیلیس مشکوک باشید، تداوی را شروع کنید. نتوانید آزمایشات طفل را انجام دهید، اما قویاً 

 

 ساله:  2کمتر از برای اطفال 

 یل پنسیلین به آهستگی داخل عضله یا داخل ورید. زرق بنزا 

 روز. 10دفعه در روز برای  2گرام( فی کیلوگرام وزن بدن، ملی 15واحد ) 25000مقدار 

 ویا
  در عضله.به آهستگی زرق پروکائین پنسیلین 

 روز. 10دفعه در روز برای  1گرام( فی کیلوگرام وزن بدن، ملی 50واحد ) 50000مقدار 

 ساله و بزرگتر:  2رای اطفال ب

 داخل ورید.  هستگییل پنسیلین به آزرق بنزا 
میلیون واحد(  24تا  18واحد فی کیلوگرام وزن بدن )تا حد اعظمی  300000تا  200000مقدار 

میلیون واحد در  1.2روز و بعداً بنزاتین پنسیلین. 10بعد( برای ساعت  4میلیون واحد هر  4تا  3)

 هفته. 3هر روز برای  گرام( 1.44میلیون واحد ویا  2.4هر طرف سرین ) مجموعاً 

 روز. 14دفعه در روز برای  1
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 (CMV)سایتومگالوویروس 

رسند. اما اطفال مادرانی که در جریان حاملگی با این اغلب افراد مبتلا به سایتومگالوویروس مریض به نظر نمی

، نابینایی ویا معلولیت فزیکی و دماغی داشته باشند. عامل ویروس منتن شده باشند ممکن است ناشنوایی شدید

مانند لعاب دهن، ادرار، مواد غایطه، منی، افرازات مهبلی  –ند در مایعات بدن توابیماری سایتومگالوویروس می

ا مواد ها بخصوص بعد از تماس بو شیر پستان یافت شود. برای پیشگیری از انتشار سایتومگالوویروس باید دست

 با آب و صابون شسته شوند.  -غایطه، ادرار و لعاب دهن

 

 واند سبب ناشنوایی گرددتتخریبات دماغی در زمان ولادت می

هرگاه یک طفل نوزاد در زمان ولادت از نظر دماغی آسیب ببیند، ممکن است با ناشنوایی متولد شود. دماغ 

نوزاد وقتی آسیب میبیند که مقدار کافی اکسیجن برایش نرسد. این حالت زمانی بیشتر احتمال وقوع دارد که زمان 

وضعیت مشکل ولادی قرار گرفته باشد ویا هرگاه دوگانگی موجود  ولادت بسیار طولانی شود، هرگاه طفل در

 باشد. 

 

 برای وقایه از آسیب دماغی در جریان ولادت 

توانند در مورد علایم خطر جریان حاملگی و ولادت کنند میها و سایر افرادی که از زنان حامله مواظبت میقابله

وانند تداده شود تا کمک طبی بگیرد، بیاموزند. اعضای جامعه می و اینکه چه زمانی باید خانم به شفاخانه انتقال

هایی برای رساندن زنان به شفاخانه سازماندهی کنند تا مطمئن گردند که در صورت وقوع حالات عاجل راه

 وجود دارد. 
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 اعث نند بتواتوانند به مغز طفل آسیب برسانند، که میهای برای سریع ساختن جریان ولادت میبرخی شیوه

 ها برای سریع ساختن جریان ولادت اجتناب شود. ناشنوایی شوند. برای محافظت طفل باید از روش

هرگاه ولادت بسیار طولانی شود، اگر طفل در وضعیت مشکل ولادی قرار گرفته باشد ویا اگر حبل سروی دور 

لادت ایمن به "یک کتاب برای گردن طفل باشد، فوراً کمک طبی بگیرید. جهت معلومات بیشتر در مورد و

 دری ترجمه شده است، مراجعه نمایید.  -ها" را از همین ناشر که به فارسیقابله

 

 توانند به شنوایی آسیب برسانندمی صدمات صداهای بلند و

 دهند.گوش شنوایی خود را از دست می صدمات د ویا در اثرهای بسیار بلنبرخی اطفال از سبب صدا

 صداهای بلند

ها، ماشین آلات دارای صدای بلند و موزیک بسیار بلند مانند انفجار بمب، فیر تفنگ، پتاقی –صداهای بسیار بلند 

توانند سبب آسیب گوش داخلی شده و باعث کاهش شنوایی گردند. اندازۀ کاهش شنوایی وابسته است به می –

شنود. در ممالک متأثر شده از جنگ ها را میاندازۀ بلندی صدا، دوام صدا و تعداد دفعاتی که یک طفل آن صدا

دهند. صداهای بلند به اطفال زیادی شنوایی خود را در اثر انفجار بمب، انفجار ماین و فیر تفنگ از دست می

 توانند پردۀ گوش را تخریب کنند. اعصاب گوش داخلی آسیب میزند. انفجارات می

 وقایه: 

از تلاش کنید تا طفل خود را تا حد امکان 

صداهای بلند دور نگه دارید. هرگاه اینکار را 

هایش را پوشانیده و نتوانید، تلاش کنید تا گوش

استفاده کنید محافظت کنید. از یک چیز ضخیم 

را به دور سر و روی یک پتوی ضخیم  مثلاً 

گوشبند ضخیم از یک ویا  هایش بپیچانیدگوش

های استفاده کنید. همچنان شما نیاز دارید تا گوش

  .خود را نیز از صداهای بلند محفوظ نگه دارید

 

 

به زور بر رحم فشار وارد 

برای سریع ساختن ولادت   نکنید.

   زرقیات استفاده نکنید.

 



214 

 صدمات

پر مرغ یا ، مانند چوب گوگرد)طفل یک جسم نوک تیز اگر 

ن است باعث بروز انتان ممک، داخل سازدرا در گوش  (قلم

یار گوش را سوراخ کند. هرگاه سوراخ بس ۀدشود یا پر

دوباره ترمیم شده و بهبود  گوش معمولاً ۀ دپر ،کوچک باشد

اما اگر گردد. یابد و شنوایی طفل به حالت عادی بر میمی

بود نیابد و سیب جدی دیده باشد ممکن است بهآگوش ۀ پرد

 ن گوش از بین رفته یا کاهش یابد.آشنوایی طفل در 

زدن یا مشت زدن به جناح سر طفل که گوش را در بر سیلی 

وایی گوش را پاره نموده و باعث ناشن ۀپرد تواندمیگیرد 

 شود. 

باعث  تواندمیمراه با شکستگی جمجمه سر هترضیضات 

کاهش شدید شنوایی گردد. انفجار بمب و صداهای بلند دیگر 

 گوش را پاره کنند. ۀ باعث ترضیضات شده و پرد توانندمی

 :وقایه

  اطفال بیاموزید که چیزی را در گوش خود داخل به

 نکنند.

  به سر طفل نزنید و برای کاهش خشونت خانوادگی تلاش کنید.هرگز 

 

بیشتر و بیشتر سبب هر روز جنگ 

  شودمیمعلولیت اطفال 

همه باید تلاش کنیم تا استفاده از خشونت و ا م

مشکلات سیاسی را حل  ،جنگ را کاهش دهیم

که همه ساله هزاران طفل ها را سلاحکنیم و 

نها را آ ،سازدمعلول می ،را به قتل رسانیده

 ،سازدیتیم ساخته و بدون خانه و کاشانه می

 تحریم نماییم. 

 !نه ،ینان

 !را به من بدهن آ
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 ثییا ار خانوادگیناشنوایی 

این یک مشکل  .کندنمیها به خوبی انکشاف برخی از اطفال گوشدر 

سیر بصورت ارثی های یک خانواده نتیک و خانوادگی بوده که در نسلژ

ً کرده و  ن ممکهرچند  – کندمیرا مبتلا به ناشنوایی  ءیکی از اعضا بعضا

ر اعضای خانواده سالم بوده و علایم است فقط یک نفر مصاب شود و سای

  .ناشنوایی را نداشته باشند

 

 های خانوادگیاز سبب ازدواجناشنوایی 

خانوادگی یا اقارب  هایاز باعث ازدواج تواندمیانواع ناشنوایی برخی 

مانند فرزندهای کاکا و ماما و عمه و خاله واقع شود. در بسیاری  ،خونی

والدینی که با یکدیگر  های خانوادگی معمول است.جوامع روستایی ازدواج

ارتباط خانوادگی نزدیک دارند ممکن است اطفالی با مشکلات شنوایی 

شما مشکلات ۀ ا ویا اعضای خانواداطفال شم ،داشته باشند. اگر شما

نیز ممکن است  شوندمیاطفال دیگری که بعدها تولد  ،شنوایی دارند

 مشکلات شنوایی داشته باشند. 

اوقات یک طفلی که کم شنوایی ارثی دارد ممکن است مشکلات گاهی 

های متفاوت ویا های با رنگچشم ؛دیگر ولادی مانند مشکلات بینایی

 ،بازوها ،پاها، هادست ،های سراشکال استخوان ءیا سو، جاغور ویا مشکلات قلبی ،هانوارهای سفید در موی

ناشنوایی ممکن است قسمی یا کامل باشد و ممکن از زمان ولادت موجود باشد ویا ها ویا گردن داشته باشند. انر

 انکشاف نماید.  بعداً 

 

 :وقایه

 ازدواجهای بین اقارب خونی ماننداز 

پسران کاکا و ماما اجتناب کنید. 

در مورد افرادی که )نتیک ژمشاوران 

انتقال ارثی امراض معین از والدین به 

در برخی شهرها ( گاهی دارندآاطفال 

موجود اند. هرگاه در مورد ناشنوایی 

خود نگران هستید ۀ ارثی در خانواد

کوشش کنید تا با یک کارکن صحی 

 صحبت نمایید. 

 

 

 

ً درکلان پ مانند لطیف  هم عینا
حیرانم که در ناشنوا بود. 

ما چه تعداد دیگر  ۀخانواد

 ناشنوا بوده باشند...

پسر من سهراب است. ین ا
مانند  ،او ناشنوا است

 کاکای من.

اطفال دیگر ما ا یآ
ه بنیز ناشنوا 

 .؟دمآخواهند دنیا 
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 ییربرای ایجاد تغکار 

 روکیداستان 

کشید. مادرش مدت طولانی برای ولادت درد می ،کشور نیپال متولد شد ۀروکی در یک قریوقتی 

 کردروکی در شب گریه می ،زمان نوزادیدر د کرد. زادش تنفس نخواهکه نو کردمیابتدا فکر در 

 رسید که ریزش و تب داشته باشد. ه طوری به نظر میو همیش

ن ارزن و جواری را برای خشک آدر  اشدر زمین خاکی بیرون از خانه جایی که خانوادهروکی 

و سگ  بزها ،هامرغ .کردمیبازی ، نمودندشدن هموار میکردند و برنج را از کاه و خاک جدا می

ن بود که بنشیند و مادرش را تماشا آعاشق روکی کردند. کوچک زندگی می ۀساحنها نیز در همان آ

ب بینی آسوزانید و هایش را میهرچند دود هیزم چشم، پختزاد غذا میآفضای در کند که در اجاق 

 اش را جاری میساخت.

بینی اش جاری ب آدیده میشد که همیشه ، کی بزرگتر شدرووقتی 

است. گاهی اوقات او گوش درد بسیار شدید در هردو گوشش 

که اغلب با جریان چرک همراه بود. او بسیار دوست  داشت

ب بازی کند اما آکوچک پهلوی روستا  ۀداشت که در دریاچ

 ساخت. هایش را زیادتر میاینکار جریان چرک گوش

موزش بطی بود و در نوشتن بسیار خوب نبود. معلم آدر  ،تب رفتن کردروکی شروع به مکتی وق

نماید. اما برای میبی توجهی  دهدمیموزش آکه روکی به چیزی که او  کردمیقهر میشد چون فکر 

خر صنف میآدر رنج و مزاحمت  اجتناب ازبرای  ،صدای معلم دشوار بود. بنابراینروکی شنیدن 

 شد. درک میوری گپ میزد که به مشکل آبه طرز خنده او نمودند. او را مسخره میاطفال  .نشست

ن را ندارد که برای یونیفورم آارزش گیرد وقتی او یاد نمیاخیر والدین روکی تصمیم گرفتند که در 

برای مطبخ هیزم بیاورد و  تواندمیعوض او . در خرچ کنندپول کتابچه و قلم ، کتاب ،مکتب

 شپزی را برای مادرش پاک نماید. آحیوانات را غذا بدهد و ظروف 

ز دوام پیدا کرد که چندین رو ۀروکی درد گوش ناراحت کنند ،روزیک 

تورمی به وجود نمود. گوش وی مملو از چرک شد و در پشت گوشش 

قریه برد که با دواهای گیاهی مردم پدرش او را نزد حکیم خره مد. بالآآ

اما داروهای او ورم پشت گوش روکی را از بین ، نمودرا تداوی می

تای مجبور شد که روکی را به مرکز صحی که در روسنبرد. پدرش 

بسه پشت گوش روکی را تخلیه نمود و آصحی ببرد. کارکن  ،مجاور بود

نها آانتی بیوتیک داد تا برای یک هفته از برایش یک پیچکاری و شربت 

 استفاده کند. 
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 ؟وقف دادتروکی رفتن به مکتب را چرا 

ً روکی   ،دهندمیکه شنوایی خود را از دست میخواست مانند سایر اطفال به مکتب برود و یاد بگیرد. اطفالی  واقعا

توان معلول و نا ،نها ارتباط برقرار کرده و مفاهمه نمایندآدانند چگونه با خانواده و دوستان نمی ،وقتی معلمان

متفاوتی ۀ کردند با او به گونممکن بود سعی می ،دانستند که روکی خوب نمیشنوداگر مکتب و معلم می .شوندمی

اعث از ب تواندمیحتی ممکن بود به اطفال دیگر کمک کنند تا بفهمند که انتان گوش نها آارتباط برقرار کنند. 

ی اندوستاو  ،تا یاد بگیرد کردمی مککو به او  پذیرفتاگر مکتب روکی را میگردد. اطفال دست دادن شنوایی 

 داشت. بهتری می ۀیندآو  کردمیپیدا 

 

مقدار زیادی داد و هردو گوشش بوی بد میروکی بازهم درد شدیدی پیدا کرد. همیشه ، از مدتیعد ب

متورم شد و او تب شدیدی داشت. کارکن صحی برایشان گفت که گردنش  شد.نها خارج میآچرک از 

، در شهر در کجا بمانندفهمیدند که پول کمی داشتند و نمیروکی والدین شهر ببرند. ۀ روکی را به شفاخان

 کارکن صحی را پیروی نمودند.  ۀاما مشور

روکی نزدیک به مرگ بود. در  ،انتان به مغز و جریان خونش منتشر گردیده بودسبب این که از 

د. خوشبختانه نها برایش مقدار زیادی دواهای مختلف دادند اما بازهم حالت بیماری او شدید بوآشفاخانه 

ً  یک داکتر گوش که مقدار زیادی از استخوان ،بسه را تخلیه نمودآچرک  ،مده بودآن شفاخانه آبه  موقتا

های روکی گوش را ترمیم نمود. داکتر توضیح داد که چطور از گوش ۀمنتن را تراش داد و پرد های

یو سر تکان م دیدهروکی فقط به داکتر  والدینشود و گفت که او باید سمعک استفاده کند.  مواظبت

  دادند.

فکر میکنی  ،ندرااس
ی چرا روکی شنوای

  ؟خود را از دست داد

است از سبب مکن م
یک  ،ولادت مشکل

اندازه ناشنوا شده 

  باشد.

 بارها تب و ریزش داشت وو ا
فهمیدند که انتانات خانواده اش نمی

گوش ممکن است به شنوایی اش 

  سیب برسانند.آ

ن نزدیکی کارکن صحی آر د
موجود نبود که به ایشان 

  چی بکنند. بگوید

دود و گرد و بندم که میشرط 
خاک باعث ریزش بینی او شده و 

  گوشش را بدتر ساخته است.
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 تغییر دهند ،اطفال شنوایی خود را از دست بدهند شودمیحالاتی را که باعث  توانندمیمردم 

 :ورده شده استآمثال چند قدرت وجود دارد. در اینجا  ،کنندمیجوامعی که برای تغییر تلاش در 

  طفولیت سازمانهای معمول دوران بیماریعلیه برمحلی یا ملی را سیون واکسینا هاینکمپای توانندمیمردم

 علیمات صحیتساده برای مواد معلمان و دیگران از  ،اطفال ،با والدین توانندمیصحی کارکنان دهی کنند. 

 استفاده کنند. 

  ه از انتانات تداوی و وقای، برای تشخیص توانندمیرکنان مواظبت از اطفال معلمان و کا ،صحیکارکنان

 موزش ببینند.آمزمن گوش و سایر اسباب کم شنوایی اطفال 

  دوران طفولیت به  هایاز دولت بخواهند که دواهای ارزان و اقتصادی را برای تداوی بیماری توانندمیمردم

در ن دواها را آ، نهاآهای موجود در جوامع کلینیکها و در دسترس قرار دهد و دواخانه ،شمول انتانات گوش

 داشته باشند.  خودۀ ذخیر

  با  ،ندکمیبرای رفع موانع ارتباطی و مفاهموی که ناشنوایی را به یک معلولیت تبدیل  توانندمیهمچنان مردم

برای فراهم سازی  توانندمیزبان اشاره را خودشان یاد بگیرند و  توانندمینها آد. یکدیگر همکاری کنن

 کار کنند. ،توانندنمیموزشی برای اطفالی که خوب شنیده آهای فرصت

یمکمک  شودمیکم شنوایی  بسیاری از مشکلاتی که باعث لاجعیری و به پیشگدر مجموع جامعه رفاه هبود ب

مواظبت توانندمی –مادر و طفل ، و مردزن  –همه  ،به نفع همه مردمش تقسیم شودوقتی ثروت یک کشور  .کند

و داشته باشند  های طبی در صورت نیازها و ارتباطات خوب برای دریافت مواظبتسرک ،های صحی کافی

و  وی رشد نمودهق ماید کهننها کمک آداشته باشند تا به صحی کافی ب آ غذای خوب و توانندمینها آهمچنان 

 صحتمند بمانند. 

ن آروکی باید قبل از والدین 
که او شنوایی خود را از دست 
دهد به کارکن صحی مراجعه 

 نمودند.می

روستا اما اگر کارکن صحی به  ،لیب
ه همه اسباب ناشنوایی را مد و بآمی
د که دانستننها میآ ،دادموزش میآ

 چه باید بکنند.

 ،گر دواها ارزانتر میبوداو 
نها زودتر میآ احتمالاً 

 وا بگیرند.دتوانستند 

ما بتوانیم سبزیجات ر اگ
بیشتری کشت کرده و 

اطفال ما ممکن ، بخوریم

 بود زود مریض نشوند.

است روستای ما بتواند روشی کن مم
را تنظیم کند تا در صورت نیاز اطفال 

 زودتر بتوانند به شفاخانه برسند.


