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يعمل اأخ�سائي النطق �التخاطب �سمن اأ� مع اأع�ساء الفريق الآخر لم�ساعدة الطفل،  �هم :
2- اأخ�سائي العلاج الطبيعي. 1- اأخ�سائي العلاج  المهني.   

4- اأخ�سائي التغذية. 3- طبيب الأطفال.    
�يتم فح�س قدرة الطفل على الجلو�س ، اإطعام نف�سه ، �الحالة الطبية ، عدد �كميات الوجبات التي يتنا�لها. �يقوم الفريق 

بعد ذلك بتو�سيات حول كيفية تح�سين تغذية بلع الطفل.

العلاج يختلف اختلافاً كبيراً تبعاً ل�سبب �اأعرا�س م�سكلة في البلع.
ا�ستناداً اإلى نتائج تقييم التغذية والبلع يقرر الفريق اأي من الإجراءات التالية :

1- التدخل الطبي )علاج للارتجاع(.
2- التغييرات الغذائية ) نوع الأطعمة، زيادة ال�سعرات الحرارية في الغذاء(.

3- زيادة تقبل الأطعمة الجديدة. 
4- تغيير كثافة الطعام اأ� حرارته.

5- تغيير ��سع الجلو�س اأثناء الوجبة.
6- تعديل  ال�سلوك اأثناء الوجبة.

دور اأخ�سائي النطق والتخاطب يكون كما يلي :
1- جعل ع�سلات الفم اأقوى.

2- زيادة حركة الل�سان.
3- تح�سين الم�سغ.  

4- زيادة قبول الأطعمة المختلفة �ال�سوائل.
5- تح�سين الر�ساعة اأ� القدرة على ال�سرب.

6- تح�سين التناغم بين الر�ساعة �التنف�س.
7- تغيير المواد الغذائية ��سماكة ال�سائل ل�سمان �سلامة البلع.

ما هي العلجات المتوفرة للأطفال الذين يعانون ا�سطرابات التغذية والبلع؟



يقوم  ��سوف  الفور.  على  الأطفال  ا�ست�سر طبيب   ، الطعام  تنا�ل  يعاني من �سعوبة في  اأن طفلك  ت�سك في  كنت  اإذا 
بفح�س طفلك �معالجة اأي اأ�سباب طبية ل�سعوبات التغذية. �يمكن لأخ�سائي النطق المتخ�س�س في علاج الأطفال الذين 

يعانون من ا�سطرابات التغذية �البلع تقييم طفلك ��سوف :
1- يقوم بطرح اأ�سئلة حول التاريخ الطبي لطفلك ، �نمو طفلك ، �الأعرا�س التي لحظتها عليه.

2- فح�س قوة �حركة الع�سلات الم�ساركة في البلع.
3- تقييم الطفل اأثناء الوجبة ، �مراقبة �سلوكه �حركات الفم اأثناء الأكل �ال�سرب .

4- اإجراء اختبارات خا�سة ، اإذا لزم الأمر ، لتقييم البلع ، مثل :

ا�ستخدام مادة الباريوم �خلطها مع الأكل �ال�سرب، �من 
ثم يتم النظر اإلى عملية البلع بوا�سطة الأ�سعة ال�سينية

اأ� با�ستخدام المنظار �الذي يمر عن طريق الأنف لمراقبة 
البلع على ال�سا�سة.

1- الجفاف اأ� �سوء التغذية.
2- دخول المواد الغذائية اأ� ال�سوائل مجرى الهواء .

اأن توؤدي  اأ� تكرار التهابات الجهاز التنف�سي العلوي �التي يمكن  3- اللتهاب الرئوي 
اإلى اأمرا�س الرئة المزمنة .

4- الإحراج اأ� العزلة عن المجتمع . 

نتيجة لذلك ، قد يكون الأطفال معر�سين للتالي:

كيف يتم ت�سخي�ص ا�سطرابات التغذية والبلع؟

9- خر�ج الطعام اأ� ال�سوائل من الفم اأ� الأنف .
10- �سعوبة في التنف�س مع الأكل �ال�سرب .

11- تغير �خ�سونة في ال�سوت اأثناء اأ� بعد الوجبة مبا�سرة.
12- الب�سق )التتفيل( اأ� القيء اأثناء الوجبة .

13- تكرار اللتهاب الرئوي اأ� التهابات الجهاز التنف�سي .
المعدل  من  اأقل  نموه  �زيادة  الطفل  �زن  يكون  اأن   -14

الطبيعي .



قد يواجه الأهل بع�س ال�سعوبات لإطعام اأطفالهم، مما ي�سكل قلقاً لديهم من ناحية التغذية �طول الوقت الم�ستغرق 
لإنهاء الوجبة، �بالتالي يتحول �قت الوجبة لمعاناة �حرب بين الطفل �الأهل، فهل يعتبر ذلك طبيعياً ؟ �متى يتوجب على 

الأهل طلب الم�ساعدة ؟

ابتلاعه. على  اأ�  ، �م�سغه  الغذاء  الم�ساكل في ال�ستعداد للر�ساعة، �ال�سعوبة في جمع  التغذية �ت�سمل  ا�سطرابات 
�سبيل المثال، الطفل الذي ل يتمكن من اإغلاق �سفتيه تماماً للحفاظ على المواد الغذائية من ال�سقوط من فمه.

ا�سطرابات البلع يمكن اأن تحدث في مراحل مختلفة من عملية البلع :
1- المرحلة الفمية: الم�س ، الم�سغ ، �دفع الطعام اأ� ال�سائل للخلف ا�ستعداداً لبلعه.

اأ� ال�سوائل من دخول مجرى  2- المرحلة البلعومية ، �ال�سغط با�ستمرار على اللقمة ، �اإغلاق مجرى الهواء لمنع الطعام 
الهواء اأ� لمنع الختناق .

3-مرحلة  المريء : تنتقل فيها المواد الغذائية عن طريق المريء اإلى المعدة .

لدى الأطفال الذين يعانون من م�ساكل التغذية �البلع مجموعة من الأعرا�س. �ل تظهر كل الأعرا�س �العلامات لدى 
كل طفل .

�فيما يلي علامات �اأعرا�س م�ساكل التغذية �البلع عند الأطفال ال�سغار :
1- ت�سنج في الج�سم اأثناء الر�ساعة .

2- النفعال الزائد، اأ� النوم اأثناء الر�ساعة .
3- رف�س الطعام اأ� ال�سوائل .

4- عدم قبول اأنواع مختلفة من المواد الغذائية )على �سبيل المثال ، الأطعمة المهر��سة اأ� الحبوب( .
5- مدة الر�ساعة طويلة ) اأكثر من 30 دقيقة( .

6- �سعوبة في الم�سغ .
7- �سعوبة في الر�ساعة الطبيعية .

8- ال�سعال اأ� ال�سرقة المتكررة خلال الوجبات .

ما هي ا�سطرابات التغذية و البلع ؟

ما هي بع�ص علمات اأو اأعرا�ص ا�سطرابات البلع والتغذية لدى الأطفال؟


