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ملخص الإرشادات
 ورم المخ في مرحلة الطفولة وسرطان الدم هما أكثر أنواع
هذه علاجات  تحسنت  الأطفال.  لدى  شيوعًا   السرطانات 
يعيش والآن  الأخيرة،  السنوات  في  كبير  بشكل   السرطانات 
السرطانات لهذه  يكون  أن  يمكن   غالبية الأطفال. ومع ذلك، 
 وعلاجاتها آثار سلبية على نمو الطفل، بما في ذلك مهارات
 .التواصل والبلع

صعوبات  إدارة  حول  رئيسيتين  توصيتين  الدليل  هذا   يقدم 

 التواصل والبلع لدى الأطفال الذين تم تشخيص إصابتهم بورم
 في المخ أو سرطان الدم في مرحلة الطفولة كما هو موضح
 .أدناه

 يجب تقديم تقييم التواصل والتدخل للأطفال المصابين بورم في
المخ أو سرطان الدم في مرحلة الطفولة

 تدعو توصية الاتصال الواردة في هذا الدليل التوجيهي إلى تقييم التواصل والتدخل لتقديمه
 للأطفال المصابين بورم في المخ أو سرطان الدم. هذا مطلوب لأن هؤلاء الأطفال غالبًا ما
 يواجهون صعوبات في التواصل مثل مشاكل في وضوح النطق، وفهم اللغة واستخدامها،

 ومهارات تعلم القراءة والكتابة. قد تظهر صعوبات التواصل في وقت تشخيص السرطان أو
أثناء علاج السرطان ولكن يمكن أيضًا رؤيتها بعد شهور أو سنوات من علاج السرطان

التوصية 1
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 يجب تقديم تقييم وإدارة البلع للأطفال الذين تم تشخيص إصابتهم
بورم المخ أو اللوكيميا في مرحلة الطفولة

 تدعو توصية البلع الواردة في هذا الدليل التوجيهي إلى تقديم تقييم البلع وإدارته للأطفال
 المصابين بورم في المخ أو سرطان الدم. هذا مطلوب لأن يمكن أن تتأثر القدرة على بلع

 الأطعمة والسوائل لدى هؤلاء الأطفال. قد يكون هذا مهددًا للحياة لأنه يعرض الطفل لخطر
 الإصابة بالتهابات الصدر إذا دخل الطعام / السوائل إلى الرئتين. كثيرًا ما يتم الإبلاغ عن

 صعوبات في البلع أثناء علاج السرطان. ومع ذلك، هناك بعض الأدلة على أن صعوبات البلع
 .قد تستمر على المدى الطويل بعد انتهاء علاج السرطان

التوصية 2
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التوصية المستندة إلى الأدلة 1: التواصل

 نقاط الممارسة الرئيسية

التقييم والتدخل

 متى يجب أن تقيٌم

 .يجب إجراء تقييم التواصل في أقرب وقت ممكن بعد تشخيص السرطان

 يجب إجراء تقييم التواصل خلال مرحلة علاج الأورام ومرحلة متابعة الأورام. قد تكون هناك حاجة إلى عدة
.تقييمات خلال هذه المراحل إذا أشار فريق رعاية الأورام و / أو العائلة إلى مخاوف

.يجب أن تستمر المراقبة المنتظمة لتطور تواصل الطفل طوال مرحلة النجاة حتى نهاية مرحلة المراهقة

 ماذا يجب أن تقيُم

 يجب إجراء تقييم شامل لنطق الكلام واللغة. يحتاج التقييم إلى تكييفه نسبةً إلى عمر الطفل ومستوى نموه. عند
.الحاجة، يجب أن يشمل تقييم اللغة على لغة عالية المستوى وعلى مهارات مستوى الخطاب ومحو الأمية

 يجب أن يتضمن التقييم مجموعة من إجراءات التقييم الفردية مثل التقييمات المعيارية، والأدوات المرجعية،
.وتقرير مقدم الرعاية، والملاحظات السريرية عبر البيئات

 متى يجب أن تتدخل

 بالتدخل الفردي المبكر خلال مرحلة علاج الأورام CBTL يجب تزويد الأطفال الذين تم تشخيص إصابتهم بـ
.لصعوبات التواصل المحددة

 بالتدخل الفردي في الوقت المناسب لصعوبات التواصل CBTL يجب تزويد الأطفال الذين تم تشخيص إصابتهم بـ
.التي تم تحديدها أثناء متابعة الأورام ومراحل النجاة حتى نهاية فترة المراهقة

aتوصية مهمة جداً  توصية مهمة جداً يجب تقديم تقييم التواصل والتدخل للأطفال المصابين
بورم في المخ أو سرطان الدم في مرحلة الطفولة

الملخص التنفيذي
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aاستنادًا إلى إطار عمل GRADE EtD

 فريق الرعاية

 يجب أن يشارك اخصائيون في أمراض النطق كأعضاء أساسيين في فريق رعاية الأورام من لحظة تشخيص
.السرطان وطوال مراحل علاج الأورام والمتابعة

 يجب إبلاغ جميع أعضاء فريق رعاية الأورام بصعوبات التواصل والمشاركة في الإدارة طوال مراحل علاج
.الأورام والمتابعة

 يجب أن يعمل أخصائيون في أمراض النطق بالشراكة مع أطباء الأورام وأفراد الأسرة والمهنيين التربويين
.لمراقبة تطور التواصل طوال مرحلة النجاة حتى نهاية فترة المراهقة

التعليم

 للعائلات عند تشخيص السرطان أو في أقرب CBTL يجب توفير التعليم حول تطوير التواصل والصعوبات في
.وقت ممكن

 للعائلات طوال مراحل علاج CBTL يجب الاستمرار في توفير التعليم حول تطوير التواصل والصعوبات في
.الأورام ومراحل المتابعة

 للعائلات والمهنيين التربويين CBTL يجب توفير التعليم حول صعوبات التواصل طويلة المدى المحتملة في
.خلال مراحل متابعة الأورام والبقاء على قيد الحياة
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التوصية المستندة إلى الأدلة 2: البلع

 نقاط الممارسة الرئيسية

التقييم والتدخل

 متى يجب أن تقيٌم

.CBTL يجب أن يتم تقييم البلع في أقرب وقت ممكن بعد تشخيص

 يجب أن يتم تقييم البلع خلال مرحلة علاج الأورام. قد تكون هناك حاجة إلى تقييمات متعددة عند وجود مخاوف
 .من فريق رعاية الأورام و / أو العائلة

 يجب أن تستمر المراقبة المنتظمة لبلع الطفل طوال مراحل متابعة الأورام والبقاء على قيد الحياة حتى نهاية فترة
.المراهقة

 ماذايجب أن تقيُم

 يجب إجراء تقييم شامل للبلع. يحتاج التقييم إلى تكييفه نسبةً إلى عمر الطفل ومستوى نموه. يجب تقييم جميع
 .(مراحل البلع )ما قبل الفم التحضيري، والفم التحضيري، والفم والبلعوم

 على أساس كل حالة على حدة كجزء من بروتوكول (VFSS) يجب النظر في دراسة البلع بالتنظير الفلوري
التقييم لفحص الاستنشاق

 متى يجب أن تتدخل

 بإدارة فردية مبكرة لصعوبات البلع أثناء مرحلة علاج CBTL يجب تزويد الأطفال الذين تم تشخيص إصابتهم بـ
 .الأورام

 بإدارة فردية لصعوبات البلع التي حددها فريق رعاية CBTL يجب تزويد الأطفال الذين تم تشخيص إصابتهم بـ
 .الأورام و / أو العائلة في مراحل متابعة الأورام والبقاء على قيد الحياة

a توصية مهمة جداً  توصية مهمة جداً يجب تقديم تقييم وإدارة البلع للأطفال الذين تم تشخيص
إصابتهم بورم في المخ أو سرطان الدم في مرحلة الطفولة

 فريق الرعاية

 يجب أن يشارك اخصائيو أمراض النطق كأعضاء أساسيين في فريق رعاية الأورام من لحظة تشخيص السرطان
 .وطوال مرحلة علاج الأورام لإدارة البلع
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aلمع راطإ ىلإ اًدانتسا GRADE EtD

التعليم

.للعائلات عند تشخيص السرطان أو في أقرب وقت ممكن CBTL يجب توفير التعليم حول صعوبات البلع في

 للعائلات طوال مراحل علاج الأورام ومراحل CBTL يجب الاستمرار في توفير التعليم حول صعوبات البلع في
.المتابعة

 يجب إبلاغ جميع أعضاء فريق رعاية الأورام بصعوبات البلع والمشاركة في إدارتها حسب الحاجة خلال مراحل
 .الأورام

 يجب أن يعمل اخصائيو أمراض النطق في شراكة مع أطباء الأورام وأفراد الأسرة لمراقبة البلع طوال مرحلة
.النجاة حتى نهاية المراهقة




