
 

 ایجاد نیازاست که درناحیه ی دهان خلابرای مکیدن 

وشکاف های ناحیه ی کام،امکان ایجادخلا رابه  شود

نوزادان ممکن است هنگام  ننوزاد نمیدهند.ای

 وشیردرگلویشان بپرد ویا بزنند اوغ شیرخوردن

ازبینی شان بیرون بزند.بعضی پزشکان استفاده 

ازصفحه پلاستیکی را توصیه می کنند.این صفحه 

درناحیه ی کام او  یرخوردن نوزادهنگام ش

ه راحت کردن شکاف ب مسدود وبا قرارمیگیرد

 ترشیرخوردن اوکمک می کند.

کودک درحالت نیمه نشسته قرار برای تغذیه بهتراست 

دست  دست حفظ کرده یا با را ومادرپشت کودک گیرد

دور کمرنوزادحلقه نموده ونوزاد بتواند مدام اروغ  را

 ن تمایل دارند هوای بیشتری ببلعنداین نوزادا بزندزیرا

وبرای شیردهی سینه مادربه طورکامل به سمت خلفی 

 حفره دهان هدایت شود.

  مشکلات شنوایی:

ماهگی توسط 6تا3به شکاف کام باید بین کودکان مبتلا

پزشک متخصص گوش وحلق وبینی معاینه شوند.این 

 ابتلا به بیماریهای گوش میانی میباشند کودکان مستعد

ساخت مایع گوش میانی دچاراختلال می شود و

شایع  ونواقص شنوایی،عفونت ها تب وگوش درد

نها آاست.این مشکلات قابل درمانند،امااگردیربه 

به کری دایمی واختلالات کلامی منجر  سیدگی شودر

 می شوند.

 

 
 مشکلات تکلم:

 
درگروهی ازمبتلایان به شکاف کام،مشکلات 
کلامی اتفاق می افتد.این کودکان ممکن است 

 با تودماغی صحبت کنند.اما دیرترحرف بزنند یا
اهد ترمیم شکاف کام این مشکلات برطرف خو

رت اختلالات کلامی بهره گرفتن وشد.درص
 ازگفتاردرمانی لازم است.

 
 

ضریب هوشی  با کودکان مبتلابه شکاف کام
درصورت  معمولی زندگی می کنند.اما

بروزاختلالات شنوایی وپایین امدن سطح 
معمول  یادگیری،ضریب هوشی انها کمترازحد

 خواهد شد.
 
 

 درمان:
ستگی نوع درمان به شدت مشکل کودک ب

دارد.جراحی معمول ترین روش درمان شکاف 
ماهگی 21درجراحی شکاف کام کام ولب است.

انجام می شود.قبل ازجراحی کودک نمی 
غذابخورد وبه همین ا تواندخوب نفس بکشد ی

برایش ساپورت هایی  معالجدلیل متخصص 
راحت  تجویز میکند که بتواندعمل بلع وتنفس را

 ترانجام دهد.

 

 دانشکده علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی سیرجان 
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مادر میتواند دردوران بارداری باتوجه ودقت به 

د وفرزندش وضعییت جسمی روحی اش سلامت خو

راتامین کند.درضمن درصورتی که سابقه خانوادگی 

دارد،پیشنهاد می شود قبل ازبارداری به یک  وجود

متخصص ژنتیک مراجعه کرده ومشاوره های لازم 

 راانجام دهد.

 تشخیص:

شکاف کام را می توان براحتی  برخی از موارد

تشخیص داد حتی اگرشکاف کام حالت صورت راهم 

شدبامعاینه داخل دهان می توان ازوجودآن تغییر نداده با

 باخبرشد.

-26سونوگرافی های دوران بارداری درهفته

معمولاشکاف های بارز رامشخص 21

 میکند.خصوصااگرشکاف کام به همراه شکاف لب باشد.

 

 :مشکلات

شکاف کام ممکن است سبب اختلالات تغذیه 

 ای،شنوایی،تکلمی و...شود.

 مشکلات تغذیه ای: 

مشکل آنچنانی درتغذیه نوزادان ایجاد نمی شکاف لب 

 باعث می شود کند.اماشکاف هایی که درکام وجود دارد

 به خوبی ازسینه مادریاشیشه شیر بمکد. که کودک نتواند

 علل ایجاد شکاف لب وکام:

 

مجموعه ای ازعوامل ژنتیکی ومحیطی می 

 تواننددربروزاین مشکل موثرباشند.

 

عوامل محیطی موثردراین مشکل میتواندشامل مارد 

 زیرباشد:

 استفاده ازبرخی داروهای خاص دردوران بارداری-

استفاده ازنوشیدنی های الکلی ومواد -

 مخدردرحاملگی

 استعمال سیگاردرحاملگی-

توهای رادیولوژی قرارگرفتن درمعرض پر-

 دربارداری

 ابتلا به عفونت های جدی در دوران بارداری-

استرس واستفاده ازموادشیمیایی ازجمله مواد -

 ارایشی

 وجودسابقه خانوادگی وسن بالای پدر-

 کمبود اسید فولیک مادر دربارداری-

مادر عزیز این مطالب جهت آشنایی شما با شکاف 

کام و لب و نحوه ی مراقبت از نوزاد مبتلا تهیه شده 

 است لطفا با دقت مطالعه شود:

 

یکی ازنقایص مادرزادی شایع شکاف لب)لب 

شکری(وشکاف کام)کام شکری(که همان بازبودن 

 غیرطبیعی لب بالا وسقف دهان است.

 

طی هفته ششم حاملگی بحشهای مختلف لب فوقانی در

 درکنارهم قرارمی گیرند تالب فوقانی راتشکیل دهند.

 

تکامل کام،بعدازتشکیل لب دراواخرسه ماهه اول 

ازهم لب  حاملگی اتفاق می افتد.به دلیل تکامل جدا

 فقط با شکاف لب یا نوزادان فقط با دارد وکام،امکان

 ند.هم به دنیا بیای شکاف کام ویا هردوبا

 

دو طرفه  یک طرفه یا یتواندشکاف لب م

باشد.همچنین می تواندازیک شیارکوچک تا یک 

بریدگی کامل ازلب بالا تا سوراخ های بینی 

 متغیرباشد.

شکاف کام نیز ممکن است تنها درناحیه کام نرم 

وزبان کوچک محدود شود ویا تا ناحیه ی کام سخت 

 وسقف دهان ادامه یابد.
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