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  التأثيرات الجانبية الأساسية للمعالجة الكيماوية  -أ 
تؤثر المعالجة الكيماوية على الخلايا ، سريعة التكاثر مثل الخلايا المريضة ولكن تؤثر 

المخاطية وذلك يؤدي بصورة عامة الى التأثيرات الخلايا أيضاً على خلايا الدم وا

:الجانبية التالية  

  النقيتثبيط  -١
(الكريات البيض ،الكريات الحمراء ، والصفيحات)يتعلق تثبيط النقي بنقص خلايا الدم   

بعد اليوم الأول للعلاج الكيماوي ، ولذلك تحليل الدم ضروري لمراقبة حدوث تثبيط النقي وتطورات يوم  ١١-٧وذلك من   

(سبوعفي الأمرتين  ١-١تحليل الدم )  

 الكريات البيض 
.لالتهابات الجرثوميةدلات الأكثر أهمية في الدفاع ضد امن بينها تعتبر الع  

.هام وخطر عالي لحدوث الالتهابات عدلاتعلامة على نقص  ٣م/٠٥٥اقل من معدل العدلات   

 

رة تشكل ضرو( ٣م/٠٥٥ تحت )تثبيط النقي لا يعني دوماً دخول الطفل للمستشفى ولكن الحرارة مع نقص العدلات 

قبل الذهاب .ت الحيوية الوريدية بسرعة من اجل بدء العلاج بالمضادامستشفى لى الاسعافية تتوجب عليكم نقل طفلك ا

على مكان   EMLA التخدير لأعلام بوصولكم ووضع لصاقة يجب التفكير بالأتصال بالقسم هاتفياً  ألى المستشفى ،

  .حضار ملف الطفلواحجرة تحت االجلد ال

  

  :مراقبة الحرارة 
ألكتروني تحت الأبط ويجب يستخدم مقياس حرارة . ، ينصح مراقبة الحرارة مرتين يومياً ٣م/٠٥٥ عند انخفاض العدلات تحت 

.لا تؤخد الحرارة الشرجية لأن قد تؤدي ألى تشقق أو نزف .نصف درجة للحصول على حرارة الجسم   ٥،٠اضافة   

  :ألاتصال بالمستشفى في حال 
 (باراسيتامول بين المرتيندون تناول ) مرتين بفاصل ساعة درجة  ٣٣،٠ -٣٣الحرارة بين   

.من أول مرةدرجة  ٣٣،٠ساوي الحرارة أكثر أو ت  

درجة  ٣٣الحرارة أقل من   

رجفانالطفلكم مصاب بالقشعريرة أو   

.بالكورتيزون ت  في حين أن الطفل  يعالجأخذت الحرارة قد كان الطبيب اذاعلام ا يجب  

 الكريات الحمر 
 دم فقر  علامة  دل/غ  ٨ -٧خضاب اقل من ( الخضاب)تنقل الكريات الحمر الأوكسجين في الجسم بفضل الهيموغلوبين 

 .(قلب يخفق أسرع من العادةشحوب، تعب، لهت ، )،

 .ويحتاج في غالب الوقت نقل الكريات الحمر

 الصفيحات  
حسب الحالة  ٣مم/  ٠٥٥٥٥  أو) ٣مم/ ١٥٥٥٥   الصفيحات أقل من رقم  .التخثر وشكل علقات الدم في حال النزفتؤمن 

قل نتستدعي غالباً  (تظهر أورام داموية أو بقع حمراء على الجلد أو نزيف  قد)نقص الصفيحات هو علامة على  (المرضية

 .الصفيحات

 

 .، تجري بشكل عام في المستشفى النهاري من خلال القثطرة المركزية في المستشفى القريب للمنزل نقل الدم أو الصفيحات

 

 

 مراقبة الطفل في المنزل
 

 للمرضى المعالجين في قسم

 الدم والأورام عند الأطفال
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 التقرحات - ٢
 :هر بشكل ية من الفم وحتى الشرج والتي تظهي اصابة الأغشية المخاطية الهضم      

 طلاء أبيض في الفم،لثة منتفخة، لسانلا أطرافباعات الأسنان على طان.فم احمر اكثر من الطبيعي 

 أحمرار أو تشقق حول الشرج،أو بلع اللعاب صعوبة في الأكل،فمالفاف جفرط لعاب ثم مؤلمة،قرحات ت

 .(شرجالالتهاب ) 

  (.مفارشادات العناية بال ألىانظر)العناية بالفم  معدل يجب زيادة

 .للألم نموذج مورفينمسكنات تكون مؤلمة بشدة وتتطلب متابعة غذائية والشديدة قد التقرحات 

 

 علامات أخرى - ٣
 .لأهل قلق ات أخرى أو أي علامة طفح جدري ،آلام ،ان وأقياءات يثغ ،الأمساك أو الأسهال 

 .يجب الأتصال السريع بالطبيب في المستشفى القريب أو مستشفى المرجع التخصيصي ، أمام أي من هذه العلامات

 .ف الطفلأرقام التليفون في قسم الأطفال وكذلك قسم الأستقبال النهاري والليلي موجودين في الصفحات الأولى من مل

 :الاقياءات
 .الوصفة الطببيةما هو مدون في  بشكل نظامي حسب اياها  عطائه قبل خروج الطفل وا  يةالأدوالحصول على  يجب

 .من علاجها أذا اصابت الطفل اسهل الوقاية من الاقياءاتتعتبر 

 الطريق الوريدي المركزي  -ب 

 سبوع الأول المراقبة في الا- ١
 يجب: طرةثتعتبر طبيعية خلال الأيام الأولى بعد وضع الق يطرة والذراع وكذلك تجمع دموي موضعثخفيف في مكان الق يألم موضع 

 .أعطاء الأدواية الموصوفة

  لاصق لا.لتهابوث احد مكن سحبه من قبل الممرضة في حالةيلكن وأسابيع  ٣ بشكل طبيعي خلال يختفيالخيط : وجود خيط أو لاصق

 .أيام تقريباً  ١٥خلال يسقط 

 :المراقبة اليومية - ٢

 -  الجرح امت الجلد، يمكن الاستحمام بعد التئالوريد المركزي أو الحجرة تحفي حال. 

 -  ق جيداً وأن الجلد عند دخول القثطرةمن ان الضماد ملتصتأكد الالضماد و ليبلتيجب عدم : في حال القثطرة الجلدية 

 .عادة الضماد من قبل ممرضة والا لابد من ا. غير متأذي        

 - حكة  ، ي الطرفي وفالم موضع،سخونة  ، أنتفاخ موضعي ،احمرار  ، حرارة :في حال ظهور أحد العلامات التالية، 

 .ل فوراً بالطبيب اتصلابد من الا.في الوريد المركزي  ذلك على وجود تعفن قد يدل   .رائحةاو  قيحوجود        

 -  ًظهور قشور ليس مقلقا. 

  

 التحذيرات -٣
 - أو والكادر التخصيصي وهذا ينطبق على الطفل وعائلته:  (داو دعم الضما ،تبديل ،حمام) ةغسل الايادي قبل الاقتراب من القثطر. 

 -  الحجرةقبل وضع الابرة في مكان  ساعة الى ساعتين يجب وضع كريم  التخدير من  الحجرة تحت الجلدسحب الدم في قبل. 

 

 مراقبة الطفل في المنزل
 

 للمرضى المعالجين في قسم

والأورام عند الأطفالالدم   

 


