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Buni, dragd mami,

Sunt Ela, sunt mamd a trei copii, gazdd de podcast, mom coach certificat si

autoare de cirti pentru parinti.
bl bl

Dincolo de cariera mea in media, sunt cunoscuti in special pentru
continutul pe care il creez in online, unde impartisesc viata reald, haosul

amuzant de zi cu zi §i lucruri explicate simplu, pe intelesul tuturor.




Am scris acest ebook pentru a veni in sprijinul parintilor care, la fel ca mine,

isi doresc si ofere copiilor tot ce este mai bun.

Am adunat aici informagii practice, intrebari frecvente si rdspunsuri pe care

le-am cdutat si eu de-a lungul timpului.

Pentru ca tot ce gisesti in paginile acestui ghid sa fie corect si sigur, am
colaborat cu Dr. Irina Antonescu, medic specialist pediatru cu peste 25 de
ani de experientd, care a validat informatiile medicale si a completat cu sfaturi
valoroase. Tmpreuni, ne dorim si iti oferim incredere si claritate in

momentele in care apar nelimuriri legate de sinitatea copilului tiu.




Dr. Irina
Antonescu

Dr. Irina Antonescu este medic specialist pediatru,
cu o experientd de peste 26 de ani in ingrijirea si
supravegherea sindtitii copiilor i devenit un
reper pentru numeroase familii aflate in ciutarea

unui medic in care si poati avea deplini incredere.

Cu o pregitire solidd si o abordare centrati pe
nevoile copilului, Dr. Antonescu este apreciatd
pentru profesionalism, empatie si ribdarea cu care

explici fiecirui parinte optiunile medicale.

Recunoscutd pentru atentia la detalii §i pentru
modul cald de comunicare, ea reuseste si creeze o
relatie de incredere cu micii pacienti si cu familiile
lor. Numeroasele aprecieri primite din partea

parintilor confirmi nu doar competenta medicali,

cisi calitatea umani care o defineste.

Lla Craciun

Sunt Ela, mamai a trei copii. In viata de zi cu
zi aduc informatii de incredere despre
sanatate, educatie §i familie, prin emisiuni

TV, blog, podcast si proiecte online.

De-a lungul anilor mi-am creat o comunitate
numeroasd online, in care pirintii gisesc
rdspunsuri, sprijin $i inspiratie pentru
provocirile de zi cu zi, imbinind experienta
mea personald cu cea profesionald si povesti

reale din viata de familie.

Mi-am creat o misiune prin care imi doresc si
1i ajut pe pdrinti sd i§i creascd copiii cu
echilibru §i incredere, pistrind in acelasi

timp bucuria de a fi impreuna.
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Cevermvata?

4

Febra si gestionarea ei

Ce temperaturi este considerati febra la copii?

Care sunt cele mai frecvente cauze ale febrei la copii?

Cand trebuie si ne ingrijorim si si mergem la medic?

Este adevirat cd febra ajutd organismul si lupte cu infectia?
Cum scidem febra corect? Trebuie si alternim antitermicele?
Cind NU trebuie si administrim antitermice copilului?
Cum recunoastem o convulsie febrili si ce trebuie si facem?
Existd vreo legituri intre febri si eruptia dentara?

Tusea si problemele respiratorii

Care sunt principalele tipuri de tuse si ce inseamni fiecare?

Cum diferentiem o tuse cauzati de o riceald de una care poate indica o
problema mai gravi?

Este normal ca un copil sd tugeascd timp de mai multe siptimani?
Cand trebuie si ne ingrijorim dacd un copil are tuse?

Cum ajutim copilul si respire mai bine noaptea?

Cand este necesar un consult ORL pentru tuse?

Ce pirere aveti despre siropurile de tuse? Ajuti cu adeviarat?

Dureri de burti, virsituri si diaree

Care sunt principalele tipuri de tuse si ce inseamni fiecare?

Cum diferentiem o tuse cauzatd de o riceali de una care poate indica o
problema mai gravi?

Este normal ca un copil sd tuseascd timp de mai multe siptimani?
Cand trebuie si ne ingrijorim dacd un copil are tuse?

Cum ajutim copilul si respire mai bine noaptea?

Cand este necesar un consult ORL pentru tuse?

Ce pirere aveti despre siropurile de tuse? Ajuti cu adevirat?




Eruptii, alergii si probleme dermatologice la copii

Cele mai frecvente probleme dermatologice la copii
Cind mergem la medic?

Cum diferentiem o alergie de o infectie virala?

Ce functioneazi cu adevirat in tratarea eczemelor?
Iritatiile — ce e bine si ce nu?

Somnul la copii

De ce somnul este esential pentru sinitatea copilului?
Cit ar trebui si doarmi un copil?

Cand ne ingrijorim?

Cum ajutim copilul si aibd un somn mai bun?

Somn si sistemul imunitar

Apetit, mofturi alimentare si greutate la copii

De ce unii copii manancd greu?

Cand trebuie si ne ingrijorim?

Poate lipsa poftei de mancare si indice o problemi medicali?
Cum gestionim mesele dificile?

Suplimentele alimentare — da sau nu?

Greutatea — cind e motiv de ingrijorare?

Imunitatea copilului si ricelile frecvente

Ce inseamni ,imunitate buna” la un copil?

Cand devin virozele o problemi?

Ce influenteazd imunitatea copilului?

Cand sunt utile suplimentele pentru imunitate?

Ce putem face acasi pentru a intdri imunitatea copilului?
Imunitatea si microbiomul




Eruptia dentari si simptomele care pot picili parintii

Cand incep si apari dintii?

Ce simptome sunt normale in eruptia dentara?
Ce NU este cauzat de eruptia dentari?

Pericole ale subestimirii simptomelor

Ce putem face pentru a calma disconfortul?
Poate eruptia dentari duce la sciderea apetitului?

Paraziti intestinali, scaune modificate si semne de alarma

Ce sunt parazitii intestinali si cit de frecventi sunt la copii?
Care sunt semnele care pot sugera paraziti intestinali?

Ce analize trebuie ficute?

Masuri de preventie

Ce inseamnd un scaun normal la copil?

Cand trebuie si ne ingrijorim?

Eruptii cutanate, bubite si pete

Ce fel de eruptii apar frecvent la copii?

Cum diferentiem o eruptie banald de una care necesitd ajutor medical?
Dermatita atopicd: cit de gravi este?

Legitura dintre eruptii si alimentatie

Ce tratamente ajuta?

Cand trebuie si mergem urgent la medic?

Simptome care sperie pdrintii

De ce apar aceste simptome inspdimantitoare?
Convulsii febrile

Copilul ,,cade pe spate”, ,se lasi moale” sau ,,pare mort”
Ochi dati peste cap

Tremurituri la bebelusi

Capul ,,cade” la bebelus




Capitolul 1

FEBRA SI
GESTIONAREA EI




[ LBRA

CE E NORMAL, CEE
PERICULOS $I CE NU
TREBUIE SA FACEM

Ce este, de fapt, febra?
Febra nu este o boali, ci un simptom si un mecanism de apirare al
organismului.

Ea indicd faptul ca sistemul imunitar luptd impotriva unei infectii -

virale sau bacteriene, sau ci in organism existd un factor inflamator.

Este considerati febri orice temperaturd mai mare de 38°C, misurati

corect.



Cum se misoari corect febra?

Axilar (la subrat)

metoda cea mat folosita, dar poate
da valori mai mici decdt cele reale,
dacd nu este pozitionat corect.

Rectal
recomandat la sugari

(corect, dar mai dificil

de aplicat).

Auricular (in ureche)

dupd vdrsta de 6 luni, cu
termometru digital potrivit.

Frontal (cu infrarosu)

poate varia mult in functie
de tehnologie si pozitionare.

NU recomandim:
termometre cu mercur, benzi de frunte, suzete cu senzor.




Cand trebuie sa mergem urgent la medic?

Copilul are sub 3 luni si face febri (oricit de mici).
Copilul are sub 2 ani si febra dureazi mai mult de 24 de ore.
Copilul are peste 2 ani, iar febra dureazd mai mult de 3 zile.

Existd modificiri de comportament: somnolentd, refuz alimentar,

pliange slab.

Sunt semne de deshidratare: buze uscate, scutece uscate, piele
uscata.

Copilul are dureri mari de cap, fotofobie sau nu poate duce birbia
in piept (semne neurologice).

Apare o eruptie violacee sau pete care nu dispar la apdsare.



Este febra mereu periculoasi?

Nu! Febra moderati (sub 38,5°C) bine toleratd NU trebuie scizutd
imediat.

Febra ajuta sistemul imunitar sa lupte. Se trateazd doar daci:
* Copilul are disconfort vizibil;

* Are boli cronice care pot fi agravate de febra;
* Este predispus la convulsii febrile.

Cind si ce antitermice folosim?

* Paracetamol se poate da de la o luni, doar cu aviz medical.

® Peste 3 luni se poate administra paracetamol sau ibuprofen, in
functie de greutate.

* Se respectd doza si intervalul minim de timp.

* Alternarea intre cele doud se face doar in cazuri speciale, cu sfatul
medicului.

NU administrim aspirini - pericol de sindrom Reye.




Alte metode eficiente

Hidratare intensi Temperatura
(apd, ceai, supe). camerei: 20-22°C.

impachet;‘iri cu

Haine lejere — api cilduti, nu
copilul NU rece (cu max. 2-
trebuie infdsurat. 3°C mai jos decdt
temperatura
corporald).

Convulsii febrile

Apar la copiii intre 6 luni si S ani,

in general la cresterea brusci a Ce facem?

temperaturii.

Se manifestd prin: 1. Il asezim pe o parte

(pozitie de siguranti).
* Tremurituri involuntare ale 2. Nu ii punem nimic in gurd.
membrelor; 3. Nu il scuturim.

® Privire fixi sau deviati; 4. Chemam ambulanta sau
* Lipsi de reactie timp de citeva mergem urgent la spital.

zeci de secunde.

Daci se repetd, medicul
poate prescrie tratament pentru acasi (ex. diazepam rectal).




Febra la dinti?

* Doar o febrd mici, tranzitorie, posibil.

Daci apar si alte simptome — diaree, muci, tuse — cauza este cel mai
probabil virali. Dintii nu dau febri peste 38,5°C.

Adevirat sau fals?

»Dacd un copil are febrd mare, trebuie sa-l infofolim.” — x FALS
»Febra mare inseamni infectie bacteriand.” — X FALS

»Dacid febra nu scade dupa antitermic, trebuie sd alternim
medicamentele.” — J{ FALS

,Febra duce la convulsii la toti copiii.” —

JC FALS - doar la cei predispusi.

- 10 -



Capitolul 2

TUSEA SI PROBLEMELE
RESPIRATORII

- 11 -



1USIA

CE INSEAMNA, CAND E
PERICULOASA SI CE
TRATAMENTE NU AJUTA

De ce tuseste copilul? Q

Tusea este un mecanism natural de apirare. Curita ciile respiratorii de

secretii, virusuri sau iritanti.

Este frecventa la copii, mai ales iarna, si poate dura si dupd vindecarea

infectiei.

-12 -



Tipuri de tuse

Tuse uscata: la inceputul unei
viroze; iritantd, frecventi noaptea.

\/, Tuse productivi:

cu mucus; NU trebuie
opritd, ajutd la eliminarea

secretiilor.

Tuse litritoare: specificd
laringitei; sund ca un litrat

de foci.
Crup viral: éJ
laringité acuti cu

inspir zgomotos,
anxietate nocturna
si respiratie grea.

Poate fi cauzatd si de
reflux gastroesofagian.

Tuse spastici: in crize,
epuizantd, in astm sau tuse
convulsivi.

- 13 -



Cind mergem la medic?

Peste o siptimini, daci nu se reduce XXX(de descifrat) si
intensitatea

Tuse cu febri persistenti sau care revine;

Copilul respird greu, cu retractii costale;

Apare cianozd (buze sau unghii vinete);

Tusea produce vdrsaturi repetate;

Copilul nu doarme sau nu mininci deloc din cauza tusei.

Ce putem face acasi?

Hidratare — Aer umed — un
esentiald pentru umidificator ajutd
fluidificarea in incaperile
secrefz'z'lor,- uscate;
Aer curat — da, Ridicarea
putem scoate capului — ma:
copilul la plimbare ales noaptea, cu o
dacd nu are febrd pernd
mare; suplimentard.

- 14 -



Siropuri de tuse?

Cele mai multe sunt interzise copiilor sub 12 ani.

* Contin codeini, dextrometorfan sau alte substante periculoase.

* Unele pot incetini eliminarea mucusului, ceea ce e riscant.

* Emolientii (pe bazi de plante sau miere — dupi 1 an) pot calma
iritatia, dar nu trateazi cauza.

Aerosoli — da sau nu?

Se administreazd doar la indicatia medicului, NU preventiv.
Sunt utili in:

* Laringiti (cu adrenalini, in urgenti);
* Bronsiolitd;

e Astm;

e Alergii.

Nu sunt eficienti in orice tuse
banali si pot agrava simptomele daci sunt folositi gresit.

- 15 -



Tuse post-viroticd

Poate dura si 2-3 siptimini dupd ce infectia s-a vindecat. Este normal,
mai ales dacd secretiile nazale se scurg in git.

Nu are nevoie de antibiotic, ci de rabdare si ingrijire.

Adevirat sau fals?
»,Lusea care dureazi mai mult de 3 siptimini inseamnd pneumonie.” —
X FALS
» L oate siropurile de tuse ajutd.” — x FALS

»Compresele cu otet ajutd la respiratie.” — X FALS

»l'usea se agraveazi la aer rece.” > | PARTIAL ADEVARAT - aerul
curat ajutd, daci nu este extrem de rece si copilul nu are febri.

- 16 -



Capitolul 3

DURERI DE BURTA,
VARSATURI SI DIAREE




BURTICA

CAND SPUN COPIII CA Il DOARE
BURTA — CAT EREAL, CATE
EMOTIONAL?

urerile de burtd sunt frecvente si nu indica intotdeauna o problema
D le de burt t f te di totd bl
gravd. Uneori pot fi cauzate de:

* Infectii virale;

Balonare sau acumulare de gaze;
* Constipatie;

* Tensiuni emotionale (copilul are un test, se ceartd cu un prieten,
se simte neglijat etc.).

* Daci copilul spune ci il doare burta dimineata inainte de scoali,
dar apoi e bine — ne putem gindi la o durere emotionali.

- 18 -



Cand sunt o urgentd medicali?

Durerea de burti e brusci si intensi, copilul nu poate merge;

Se localizeazi in partea dreaptd, jos (suspiciune de apendiciti);
Copilul are febrid mare, varsituri si nu vrea s minance;
Abdomenul este foarte sensibil la atingere sau destins;

Apare diaree cu singe sau copilul este apatic;

Durerile sunt insotite de deshidratare (nu urineazi, gurita uscati,
ochi adénciti).

Virsituri - ce facem si ce NU facem

Virsturile izolate (dupd un episod de
tuse, dupd ce copilul a mincat prea
repede) nu sunt periculoase.

Ce facem acasa?

* Nu fortdim imediat lichide
sau mancare;

e Asteptim 15-30 de minute,
apoi oferim inghitituri mici
de api sau siruri de
rehidratare;

* Daci le tolereazd, putem
creste cantitatea treptat.

Daci copilul:
* varsi de mai multe ori pe zi;
* nu poate retine lichide;

* devine somnolent sau letargic;

E nevoie de consult medical.

NU administram sucuri, lapte, cola,

supe grase sau alte lichide dulci concentrate — agraveazi.

-19 -



Cum recunoastem deshidratarea?

Buze si limba uscate;
Nu are urind in ultimele 6-8 ore;
Scutece uscate;
Ochi infundati, cearcine;
Apatie, copilul nu mai interactioneaza;
Piele care riméne pliatd dupd ciupire usoara (semn de
deshidratare severi);
* Absenta lacrimilor;
e Somnolenta.

Diaree — cind mergem la medic?

Daci apare la un sugar <6 luni;

Daci este insotitd de febrd mare §i virsituri;

Daci diareea persistd mai mult de 3 zile;

Daci apare sange in scaun;

Daci copilul e apatic sau prezintd semne de deshidratare.

Toxiinfectia alimentari — cum o recunoastem?
Debuteazi brusc, la 2—-6 ore dupd masi:
* Greatd, virsaturi, diaree;
e Febri;

e Dureri abdominale.

Cel mai frecvent apare dupi consumul de: oud, lactate, carne,
maioneza pastratd necorespunzitor.

E nevoie de hidratare si, uneori,

consult medical (mai ales la copiii mici).

- 20 -



Ce putem face acasi in formele usoare:

® Hidratare cu saruri de rehidratare orald (farmacie);
* Dietd usoari: orez fiert, banand, morcov fiert, piine prijitd;
e Evitim lactatele, dulciurile, sucurile.

Nu este nevoie si oprim complet alimentatia — copilul poate primi
portii mici din alimente tolerate.

Adevirat sau fals?

»Dacd un copil are diaree, trebuie si evitim lichidele.” — X FALS -
exact opusul: hidratarea e vitald!

»Durerile de burti trec cu api caldi si calmante.” — | PARTIAL -
dar dacd persistd sau se inrdutitesc, trebuie investigatii.

A

»Laptele agraveazi diareea, deci trebuie oprit complet.” — I IN

UNELE CAZURI (intolerantd temporari la lactozi), da.

»Vrsiturile se opresc dacd nu-i mai dau nimic 12 ore.” — X FALS -
copilul se poate deshidrata sever. E nevoie de administrare treptatd de
lichide, nu de repaus total.

- 21 -



Capitolul 4

ERUPTIL ALERGII
SI PROBLEME
DERMATOLOGICE LA COPII




FRUPTIILE

CE ENORMAL, CE E MOTIV
DE INGRIJORARE SI CAND
MERGEM LA MEDIC?

Cele mai frecvente

probleme dermatologice la copii

Eruptiile sunt printre cele mai intilnite simptome la copii si apar din cauze

multiple: virale, alergice, mecanice sau inflamatorii. Cele mai frecvente sunt:
® Dermatita atopici — piele uscati, cu mincirimi, mai ales pe obraji,
brate, picioare. Apare frecvent la copiii cu teren atopic si se agraveazi

iarna sau dupi bii fierbinti.

e Milia (bubitele albe mici de pe fata bebelusilor) — sunt absolut

normale si dispar de la sine.

* Eruptiile virale — apar de obicei dupi febri, sub formi de pete rosii sau

roz. Nu necesitd tratament special.

e Urticaria — mincarimi si umflaturi care apar brusc, de obicei de la un

aliment, infectie virald sau medicament.

o Iritatii de scutec - roseatd in zona genitald, uneori cu leziuni

superficiale.

® Eruptii cauzate de cilduri (miliaria) — mici bubite rosii, frecvent in

pliuri sau pe spate.

- 24 -



Eruptiile — cind mergem la medic?

* Daci eruptia persista mai mult de 3-4 zile;

* Daci se asociazd cu febri, letargie, stare generald alterati;

* Daci apar vezicule pline cu lichid sau puroi;

® Daci pielea se descuameazi sever sau copilul se scarpind pini la

sange;

* Dacid apare o eruptie bruscd, extinsi pe tot corpul.

Cum diferentiem o alergie de o infectie virali?

Alergiile cutanate apar:

® Brusc, la scurt timp dupi
contactul cu alergenul
(aliment, planta, detergent);

e Cu mancarimi intense,
uneori umflituri;

e Firi febri.

- 25 -

Ce facem acasa?
Eruptiile virale:

* Sunt mai ,blinde” i apar

dupa un episod febril;
e Nu provoacd  mdancdrimi
severe;

e Trec delasine in 2-3 zile.



Cef unctioneazi cu adevirat in tratarea eczemelor?

Hidratarea intensd — cu creme emoliente, aplicate de 2-3 ori pe zi;

Evitarea sipunurilor dure si a biilor fierbinti;

Evitarea factorilor agravanti (praf, transpiratie, lini etc.);

Tratamente cu corticosteroizi locali, doar la recomandarea

medicului.

Uleiurile naturale (migdale, misline etc.) nu sunt suficiente si pot

agrava in unele cazuri.

Iritatiile — ce e bine si ce nu?

® Se spala cu api cildutd si geluri de curatare blinde, fird parfum;

e Cremele de barierd (cu oxid de zinc, panthenol etc.) sunt eficiente.

NU folosim
otet, spirt, bicarbonat direct pe pielea iritata!

- 26 -



Adevirat sau fals?

»O eruptie pe piele inseamnd intotdeauna o alergie.”
— X FALS - poate fi virald, mecanicd, de la calduri etc.

»Dacd un copil face iritatii, trebuie si-1 spilam cu apd si otet.”
— X FALS - irita suplimentar pielea.

»Dermatita atopicd dispare singurd in timp.”
— I\, PARTIAL - poate intra in remisie, dar necesita ingrijire pe
termen lung.

»Daci pielea unui copil e uscatd, trebuie si-1 dim doar cu ulei natural.”
— X FALS - uleiurile nu hidrateazi eficient si pot bloca porii.

- 27 -



Capitolul 5

SOMNUL LA COPII



OMNUIL

CAT ESTE NORMAL, CAND NE
INGRIJORAM SI CUM II AJUTAM
SA DOARMA MAI BINE

De ce somnul este esential pentru sanitatea copilului?

Creierul
consolideazi Se elibereazi
memoria si hormonii de
informatiile crestere
invdtate

Sistemul )
imunitar se Emotiile se
fortificd regleazd

Copiii care nu dorm suficient sunt adesea mai agitati, irascibili,

dezorganizati, mai predispusi la infectii si cu dificultiti de concentrare.

Cit ar trebui si doarma un copil?

1-3 ani: 12-14 ore/zi (inclusiv somnul de prinz)
3-5ani: 11-13 ore/zi

6-12 ani: 9-11 ore/zi

Adolescenti: 8—10 ore/zi (desi multi dorm mai putin)
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Cand ne ingrijorim?

Daci copilul se trezeste frecvent noaptea si este greu de linistit;

Daci are cosmaruri repetitive sau terori nocturne;

Daci sforiie regulat (poate indica apnee in somn);

Daci este mereu obosit, somnoros sau neconectat pe parcursul zilei;
Daci are comportamente agresive sau hiperactivitate (posibile semne ale

unui somn insuficient).

Care sunt cauzele frecvente ale somnului agitat?

Rutine inconstante de somn (culcare la ore diferite);

Expunerea la ecrane inainte de somn;

Consum de zahir sau sucuri seara;

Anxietate de separare, mai ales la copiii mici;

Somnolentd insuficientd in timpul zilei (somn de prinz eliminat prea
devreme);

Afectiuni medicale (reflux, apnee, alergii).

- 30 -



Cum ajutim copilul si aibd un somn mai bun? Q

Culcarea ideali:
intre 19:30 -
21:00, in functie
de varstd

Firid ecrane cu cel
putin o ord inainte
de culcare

Evitarea
conflictelor si a
discutiilor
tensionate inainte
de culcare.

- 31 -



Somn si sistemul imunitar

Un copil care nu doarme suficient este mai vulnerabil la infectii virale,
are o capacitate redusi de regenerare si se poate recupera mai greu dupi

o boala. Somnul este un aliat direct al sindtitii.

Adevirat sau fals?

»Copiii care se trezesc des noaptea au o problemi medicali.”
— I Nu intotdeauna - poate fi din rutind, mediu sau anxietiti.

»Dacd un copil nu vrea si doarmi la prinz, trebuie fortat.”
— X FALS - dar trebuie inlocuit cu un moment de liniste.

»Oboseala constanti la copii este doar o faza normala.”
— X FALS - poate indica lipsd de somn sau altd problemi de

sanatate.

»Dacd un copil doarme mai mult decét de obicei, sigur este bolnav.”
— I\ Nu neapirat — uneori, copiii recupereazi un deficit de somn.
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Capitolul 6

APETIT, MOFTURI
ALIMENTARE SI GREUTATE
LA COPII




APEHITUL

CE ENORMAL, CAND NE
INGRIJORAM $I CUM
GESTIONAM MESELE DIFICILE

De ce unii copii minanca greu?

Este absolut normal ca in anumite perioade copilul si minince mai
pul;in sau sa refuze anumite alimente.

Cauzele pot fi:

Perioade de crestere mai lentd — scade si apetitul;

Ritmul propriu — unii copii au nevoie de mai putini mincare;
Probleme digestive minore — balonare, constipatie, paraziti;
Asocieri negative cu masa — fortarea, certuri, pedepse;

Lipsa rutinei — copilul gustd tot timpul §i nu mai are foame reali.

Cind trebuie si ne ingrijoraim?

Daci refuzul de a méinca persisti mai mult de 2-3 siptimini;

Daci existd scidere in greutate sau stagnare pe curba de crestere;
Daca refuza categorii intregi de alimente (ex. toate proteinele sau
legumele);

Dacd apar simptome precum: oboseali constantd, paloare,
dificultiti de concentrare;

Dacd mesele sunt un teren de lupti constant si copilul pare stresat.
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Poate lipsa poftei de

méncare si indice o problemi medicala?

Da. Poate semnala:

Infectii virale sau bacteriene in faza latent3;
Parazitoze intestinale;

Anemie sau carente de vitamine/minerale;
Afectiuni tiroidiene;

Probleme emotionale (anxietate, stres familial).

Un control medical si analize uzuale pot elimina suspiciunile.

Cum gestionim mesele dificile?

Creeazd o atmosferd pozitivd la masi — fira presiune, firi televizor,
firi mustriri;

Serveste portii mici si lasa copilul sd ceara supliment;

Introdu alimentele ,problematice” treptat, sub forme noi (ex:
legume in paste, piureuri cu gust plicut);

Respectd orele de masi si evitd gustirile nesinitoase;

Implici-l pe copil la gdtit sau aranjat masa — Creste cooperarea;
Evitd etichetele de tipul ,mofturos”, ,nu mianinci nimic”.

)

Suplimentele alimentare - doar daci medicul recomanda!
Nu suplinim alimentatia dezechilibrati cu ,vitamine” la
liber. Suplimentele NU inlocuiesc mesele.
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Greutatea — cind e motiv de ingrijorare?

* Cind copilul nu ia deloc in greutate luni la rind;

* Cind este sub percentila 5 sau peste 95 (in functie de virstd si
talie);

* Daci sunt diferente mari intre greutate si inidltime;

® Dacid sunt semne clinice de malnutritie sau obezitate (piele uscati,

ciderea parului, oboseald cronicd, ginecomastie etc.)

Adevirat sau fals?
»Daci un copil refuzi si minince, sigur e bolnav.”
— | Nu intotdeauna — poate fi o faza de selectie sau de opozitie.

»Fortarea copilului sa minénce il ajutd sd aibi o greutate normald.”
— ) FALS - creste riscul de tulburiri de alimentatie.

»Lipsa poftei de mincare inseamni ci are paraziti intestinali.”
— | Partial - dar este doar una dintre multiplele cauze posibile.

»Dacd un copil e slab, trebuie si-i dim suplimente de vitamine.”

— X FALS - suplimentele se dau doar cu recomandare, dupi
evaluare clinicd si nutritionala.
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Capitolul 7

IMUNITATEA COPILULUI SI
RACELILE FRECVENTE
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IMUNHATEA

CE ESTE NORMAL, CE
ASCUNDE O IMUNITATE
SCAZUTA SI CUM SUSTINEM
SANATATEA NATURAL

Ce inseamni ,imunitate buni” la un copil?

Un copil cu o imunitate echilibrati:

Se imbolniveste

ocazional (2-8 e recupereazi rapid Nu are nevoie
rdceli/viroze pean dupi episoadele frecventd de
este considerat acute antibiotice
normal) 3
Are o energie Nu face )
buni, pofta de complicatii grave
mancare, somn in urma
odihnitor infectiilor
comune
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Cind devin virozele o problemia?

Daci face mai mult de 8 infectii/an in mod repetat;

Daci episoadele se complica des cu otite, pneumonii, sinuzite;
Daci are tuse persistentd sau secretii nazale tot anul;

Daci nu se recupereazd bine intre episoade si pare mereu slibit;
Daca exista istoric familial de imunodeficientd sau alergii severe.

Ce influenteazi imunitatea copilului?

Alimentatia — lipsa proteinelor, fructelor si legumelor reduce apirarea;
Somnul insuficient;

Stresul emotional, conflictele in familie, anxietatea copilului;
Expunerea la mediu toxic (fum, mucegai, poluare);

Lipsa expunerii moderate la germeni (copiii foarte izolati dezvoltd
mai greu un sistem imunitar echilibrat);

Antibioticele administrate excesiv sau firi indicatie — afecteazi
flora intestinala si, implicit, imunitatea.
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CE PUTEM FACE ACASA PENTRU
AINTARIIMUNITATEA
COPILULUI?

Cind sunt utile suplimentele pentru imunitate?

Doar in cazuri bine selectate. Medicul pediatru poate recomanda:

* Probiotice (pentru imunitatea digestivi);

e Vitamina D, Zinc, Omega-3 — daci sunt carente;

* Uneori — extracte naturale (echinacea, lactoferrina) doar pe
termen scurt si cu supraveghere.

Dar cea mai buni ,pastild pentru imunitate” riméne:
somn + alimentatie + miscare in aer liber.

Ce putem face acasi?

1. Oferd o dietd variatd (legume colorate, surse de proteine, grasimi
bune);

2. Mentine o igiend corecta, dar nu obsesivi;

3. Asigurd un somn de calitate in fiecare noapte;

4. Incurajeazi activitatea fizicd moderati zilnicd;

5. Evitd expunerea la fumul de tigard, poluanti, stres prelungit;

6. Respectid vaccinurile recomandate — ajutd la construirea imunitatiis
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Imunitatea si microbiomul

Flora intestinald joacd un rol major: 70% din sistemul imunitar este in
tractul digestiv. Antibioticele, alimentatia dezechilibratd si stresul o

pot afecta serios.

Adevirat sau fals?

»Un copil care riceste des are o imunitate proasti.”
— I\ Nu neapirat — in primii ani de colectivitate, e normal si
riceasci des.

»Existd siropuri sau pastile care intiresc imediat imunitatea.”
— X FALS - nu existi solutii rapide. Imunitatea se construieste in
timp.

»Copilul nu ar trebui si iasd afard iarna, ca s nu riceasci.”
— X FALS - aerul rece, daci este imbricat corespunzitor, nu
cauzeazi riceala.

»Dacd un copil are o alimentatie buni, nu are nevoie de suplimente.”

— 74 ADEVARAT - in majoritatea cazurilor, nutritia corecti e
suficienta.
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Capitolul 8

ERUPTIILE DENTARE
S1 SIMPTOMELE CARE
POT PACALI PARINTII



LRUPII
DENTARA

CUM RECUNOASTEM
ERUPTIA DINTILOR
SI CE NU ESTE DE LA DINTI

Cind incep si apari dintii?

Eruptia dentara incepe, in medie, intre 4 si 8 luni, dar este normal si
mai devreme sau mai tirziu.

Ordinea obisnuita:

e Incisivii centrali inferiori — intre 4-7 luni;
* Incisivii centrali superiori — 8-12 luni;
e Molarii — 13-19 luni;

e Ultimii apar caninii §i molarii 2 (pind la 2,5 ani).

Ce simptome sunt normale in eruptia dentara?

* Gingii umflate, rosii;

e Salivare excesivi;

* Dorinta de a roade obiecte;

* Iritabilitate usoard;

® Tulburairi usoare de somn sau apetit.

Important: Aceste simptome pot varia
de la copil la copil. Unii nu prezintd deloc semne.
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Ce NU este cauzat de eruptia dentari?

Pediatrul subliniazi clar - Eruptia dentara NU provoaci:

* Febri mare (peste 38°C);
® Diaree severa;

e Virsaturi

* Tuse persistentd;

* Eruptii cutanate extinse.

Acestea pot fi semne ale unei infectii virale sau bacteriene, care pot
aparea intimplitor in aceeasi perioada.

Nu trebuie puse automat ,pe seama dintilor”!

PERICOLE ALE SUBESTIMARII SIMPTOMELOR

Multi parinti atribuie orice — de la febri pini la refuz alimentar —
eruptiei dentare. Asta poate intirzia prezentarea la medic in caz de:

* infectii digestive (rotavirus, enterovirus);
® oftite;

* infectii urinare;

® viroze respiratorii.

Recomandare clari: daci copilul are simptome
persistente sau severe, mergeti la medic.
Nu presupuneti ci ,,sunt de la dinti”.
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Ce putem face pentru a calma disconfortul?

Jucidrii speciale pentru dentitie
(tinute la frigider); Poate eruptia dentari
duce la sciderea apetitului?
Masarea blindd a gingiilor cu
degetul curat; Da, wusor. Dacd durerea
gingivali este intensi, unii
Geluri de dentitie recomandate copii pot refuza temporar
de medic (firi lidocaina!); alimentele solide. Nu este
periculos, dar trebuie
Paracetamol sau ibuprofen doar  monitorizat si nu se combine
la indicatia medicului, in caz de cu alte simptome de boali.
durere evidentai.

Adevirat sau fals?

»Dacd un copil are febrd mare, sigur 1i dau dintii.”
— X FALS - eruptia dentard nu determini febri peste 38°C.

»Eruptia dentari poate dura luni 1 1ntreg1
— 4 'ADEVARAT - dintii apar in etape, uneori cu pauze de

siptimani/luni.

»LTusea si diareea sunt normale la dinti.”
— X FALS - acestea pot semnala 1nfect11 virale, nu eruptie.

»Dacd un copil e foarte agitat, sigur are un dinte pe cale si iasd.”
— I\ Poate fi adevirat, dar trebuie exclusi si o altd cauza medicala.
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Capitolut 9

PARAZITI
INTESTINALL SCAUNE
MODIFICATE SI SEMNE

DE ALARMA
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PARAZITII

CAND ENORMAL, CAND E UN
SEMNAL DE INFECTIE SAU
PARAZIT, CE FACEM CONCRET

CE SUNT PARAZITII INTESTINALI
SI CAT DE FRECVENTI SUNT LA COPII?

Parazitii intestinali sunt microorganisme care pot coloniza tubul
digestiv si provoca simptome variate.

La copii, cei mai frecventi sunt:

* Giardia (Lambiaza) — parazit microscopic transmis prin apa sau
mAaini murdare;

* Ascarizii (limbricii) — mai rari, dar posibili in zone cu igieni
precara.

Parazitii sunt destul de frecventi in colectivititi (gridinitd, scoald),
dar NU toti copiii care mananca prost sau sunt agitati au paraziti.
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Care sunt semnele care pot sugera parazitii?

Mincirimi anale (mai ales seara sau noaptea);

Dureri abdominale recurente, firi alti cauzi;
Balonare frecventi;

Modificiri de scaun (diaree alternind cu constipatie);
Oboseali nejustificati;

Agitatie, tulburiri de somn;

Sciddere in greutate sau lipsa cresterii;

Respiratie cu miros neplicut.

Atentie: multe dintre aceste simptome sunt nespecifice — pot apirea si in
alte conditii, nu doar in infectiile parazitare.

Ce analize trebuie ficute?

Examen . .
. . Uneori, analize de
coproparazitologic . .
I singe (eozinofile
— 3 probe din zile
e crescute)
diferite

Testul cu band

adezivi pentru
p Alte teste doar la

oxiuri

.. recomandarea
(dimineata, : :
N ; medicului.
inainte de

toaletd)

Nu se recomandi
tratament ,dupd ureche”, fird diagnostic clar.
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CAand e nevoie de tratament?

Numai dupi confirmare, medicul poate recomanda:

Medicamente antiparazitare (doze ajustate varstei);
Repetarea tratamentului dupi 2 saptimaini;
Tratarea intregii familii, dacd este cazul;
Respectarea regulilor de igiend stricta.

MASURI DE PREVENTIE

Spilarea pe miini obligatorie dupi toaleta, joacd, animale, inainte
de masi;

Tdierea unghiilor scurt;

Spilarea bine a fructelor si legumelor;

Evitarea contactului cu animale nedeparazitate;

Schimbarea zilnici a lenjeriei intime;

Curidtenie in casd si igiend colectivai.

Ce inseamni un scaun normal la copil?

Varietate mare la virste mici (consistentd, frecventi);

La copiii mai mari: 1-2 scaune pe zi, formate, fard dureri sau efort;
Culoarea variazid in functie de alimentatie;

Miros neplicut = normal pini la un punct;

Mucozitatile, singele, mirosul fetid intens, spuma sau culoarea
albi/galbuie intensi trebuie investigate.
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Cand trebuie si ne ingrijorim?

Scaune cu singe sau mucus;

Diaree mai mult de 2-3 zile;

Scaune explozive, urdt mirositoare, cu iritatie perianali;
Refuz alimentar asociat;

Simptome persistente sau recurente.

Adevirat sau fals?

»Dacd un copil e slab si nu mininci, sigur are paraziti.”
— X FALS - pot fi multe cauze, nu doar paraziti.

»Este bine si dim o pastild de paraziti in fiecare toamna.”
— X FALS - nu se administreazi preventiv, doar cu diagnostic clar.

»Loti copiii din gridiniti trebuie tratati dacd un coleg are paraziti.”
— I\ Nu neapirat — doar contactii apropiati sau daci sunt simptome.

»Spdlatul miinilor previne parazitii.”
— /4 ADEVARAT - este cea mai eficientd misuri de preventie.
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Capitolut 10

5

ERUPTII CUTANATE,
BUBITE SI PETE

Cind sunt normale si
cind trebuie si mergem la medic
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Ce fel de eruptii apar frecvent la copii?

Copiii pot face numeroase tipuri de eruptii — de la cele perfect normale
(legate de caldurd sau piele sensibild) pini la unele care necesitd
consult medical imediat.

Cele mai frecvente:
* Milia (puncte albe) — la nou-niscuti, dispar singure;
Dermatita atopicd — piele uscatd, rosie, pruriginoasa;
Dermatita de scutec — in zona fesierd, mai ales la bebelusi;
Iritatii de cdlduri - bubite rosii pe spate, git, piept;
Urticarie — pete rosii sau umflate, care migreazd;
Eruptii virale — in special in timpul virozelor (roseold, rujeola,
scarlatini etc.).

CUM DIFERENTIEM O ERUPTIE BANALA
DE UNA CARE NECESITA AJUTOR MEDICAL?

Eruptiile benigne: Eruptii de urgenti
® apar treptat; * apar brusc, se extind rapid;
* nu sunt insotite de febrd mare; * sunt insotite de febrd mare
® nu provoacd suferingi sau varsaturi;
accentuati; e au vezicule cu lichid, cruste,
* dispar in 2-3 zile cu igieni, puroi;
cremd calmanti si aerisire. * apar pete violacee care NU

dispar la apdsare (semn de
meningita!);

= * copilul este somnolent sau
foarte agitat.

Orice eruptie care apare brusc, cu febra mare sau
modificiri ale stirii generale trebuie evaluati medical.
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Dermatita atopica: cat de grava este?

Este o afectiune cronici, foarte frecventid la copii, care nu este
contagioasi si are perioade de acutizare si remisiune.

Apare mai ales la copiii cu teren atopic si se manifesta prin:

piele uscatd, care se descuameazi;

mincidrime intensi (copilul se scarpini frecvent);
zone rosii, uneori cripate sau cu lichid;

cel mai frecvent: obraji, pliuri, git, incheieturi.

Tratamentul include: emoliente frecvente, creme cu corticosteroizi
local sau investigatii alergologice.

Legitura dintre eruptii si alimentatie

Nu orice eruptie are legituri cu alimentatia, dar:

* unele alimente pot agrava dermatita atopica (ex: lactate, oud, rosii,
cipsuni);

* urticaria poate fi declansati de aditivi sau alimente noi;

* copiii cu intolerante alimentare pot prezenta manifestiri cutanate.

\ (¢ )
A . . v v o
W &&-Consultatia alergologica este necesard doar dacd apar

eruptii recurente legate clar de consumul unui aliment.
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Ce tratamente ajuta?

* Spilarea blindi, cu api cilduti si produse speciale pentru piele
sensibili;

e Aplicarea de creme calmante/emoliente de 2-3 ori pe zi;

* Evitarea factorilor iritanti (cdlduri, transpiratie, parfumuri,
detergenti);

Nu se aplicd otet, bicarbonat, alcool — pot irita pielea si agrava
leziunile.

Cind trebuie si mergem urgent la medic?

Daci eruptia este extinsd si copilul are febrd mare;

Daci apar pete mov-vinituii care nu dispar la apidsare;

Daci copilul are dificultiti de respiratie (posibili alergie severi);
Daci apare puroi, cruste, leziuni umede;

Daci copilul devine somnolent, refuzi lichide sau méncare.

Adevirat sau fals?

» L oate eruptiile la copii sunt din cauza alergiilor.”
— X Fals - cele mai multe sunt virale sau iritative.

»Dacd apare o eruptie, trebuie pus alcool sau otet.”
— X Fals — acestea pot agrava leziunile.

»Dermatita atopicd dispare singurd cind copilul creste.”
— I\ Partial adevirat — se amelioreazi adesea cu virsta, dar nu dispare
la toti.

»O eruptie care nu doare si nu mininci nu e gravi.”

— X Fals - unele eruptii severe NU provoacd méincirime, dar pot
indica boli sistemice.
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Capitolul 11

SIMPTOME
CARE SPERIE PARINTII

Convulsii, tremurituri, cap cizut,
ochi dati peste cap, copil care ,,pare mort”
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DE CE APAR ACESTE
~__ SIMPTOME
INSPAIMANTATOARE?

Pirintii se confrunti uneori cu situatii care par dramatice, dar nu sunt
intotdeauna grave. Este esential sd intelegem cind e normal si cind e
urgentd medicala.

Convulsii febrile

* Apar de obicei intre 6 luni si S ani, la copiii care fac febra mare,
brusca.

* Se manifestd prin: ochi dati peste cap, intepenire, tremurituri ale
membrelor, pierderea cunostintei.

* Nu sunt periculoase in sine, dar sperie profund parintii.

® NU apar doar la febra foarte mare — conteazd viteza de crestere a
temperaturii.

CE FACEM?

* Punem copilul pe o parte, intr-un loc sigur.
* NU bigim nimic in gurd, NU incercim sd oprim criza.
* Chemim ambulanta dacd dureazd mai mult de 3-5 minute.

Copilul ,,se lasi moale” sau ,,pare mort”
» »

Poate fi vorba de:
* un spasm al hohotului de plins (cidnd copilul plinge pind nu mai
respird si cade inert);
® o cidere brusci de glicemie sau de tensiune (mai rar);
* o pierdere de cunostintd de scurtd durati (sincopd).

ESTE IMPORTANT

* siobservim contextul: s-a lovit? era febril? cit a durat?

* sine uitdim daci respird normal, daci isi revine spontan;

* si NU intrim in panici — majoritatea acestor episoade sunt
autolimitate.
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Ochi dati peste cap
Pot apdrea:

* in timpul convulsiilor;
* in somn (misciri normale ale globului ocular);
* in momente de oboseald extrema sau la bebelusi in dezvoltare.

Daci apar frecvent, insotiti de alte semne neurologice (tremor, intirziere
in dezvoltare, lipsa reactiilor), este necesar consult neurologic pediatric.

Tremurituri la bebelugi

Bebelusii pot avea tremor fiziologic in primele siptimini — mai ales in
somn, la schimbarea pozitiei, la frig sau foame. NU este epilepsie.

Tremuritura:

® este ritmicad, simetrica;
* dispare dacd tinem sau atingem membrul;
* nu e insotitd de pierderea cunostintei.

Daci persistd sau apare dupa 3 luni, trebuie investigat.

Capul ,cade” la bebelus

In primele 3 luni este normal — bebelusul NU are tonus suficient si-si
tina capul.

® De aceea e importantd sustinerea capului;

® Dupi 4-5 luni ar trebui si apari controlul capului;
* Daci la 6 luni copilul nu isi sustine capul, e necesar consult.
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Cind mergem urgent la medic?

Convulsii care dureazi peste 5 minute;

Convulsii fird febri (pot fi semn de epilepsie);

Copil care nu isi revine dupd 1-2 minute de lesin;

Ochii dati peste cap frecvent sau fird context;
Tremurituri persistente sau care nu se opresc la atingere;
Refuzul alimentatiei + letargie + privire ,in gol”;
Bebelus care pare ,moale ca o cirpd” si nu rispunde.

Adevirat sau fals?

» Loti copiii care fac convulsii au epilepsie.”
— X Fals - convulsiile febrile sunt benigne si nu inseamni epilepsie.

»Dacd un copil cade pe spate brusc, e semn de boald neurologici.”
— X Fals - poate fi spasmul hohotului de plans, frecvent la copiii
mici.

» ITremurul la nou-nidscut este mereu semn de boali.”
— X Fals - la bebelusi mici, e adesea fiziologic.

»Ochi dati peste cap in somn inseamna ca are crize.”
— I\ Partial — poate fi normal, dar daci apare des sau in timpul zilei,
trebuie evaluare.---
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A fi pirinte nu este simplu.
Nu vine cu un manual de utilizare si nici cu certitudini.

Am creat acest ghid cu gindul la fiecare moment de nesiguranti,
la fiecare noapte alba, la fiecare intrebare spusi sau nerostitd pe care
parintii o au atunci cind copilul nu se simte bine.

Mi-am dorit ca acest ebook si fie un loc al increderii, un spatiu in care
sd gidsesti ridspunsuri clare, validate, care si iti ofere siguranti, nu
teamd. Pentru cd un pdrinte linistit poate fi un sprijin real pentru
copilul sau.

Am ficut acest ebook pentru ci stiu cum se simte:
* si cauti disperat solutii si sd gisesti doar informatii infricosatoare
* si te simti singurd cu ingrijoririle tale
* si te Intrebi daci faci ce trebuie si dacd ai luat decizia corecti.

Si mai stiu cit de important este si avem ldnga noi:
* un medic care explicd pe intelesul nostru
* exemple practice, nu doar teorii
* linistea cd nu suntem singurii care trec prin aceste situatii.
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»Oamenii se luptd cu prea multd
informatie neverificati, iar eu
vreau si schimb acest lucru. Prin
natura meseriei §i prin doringa mea
de a afla mai multe, iau contact
constant cu medici, experti si
specialisti a cdror pricepere aduce
claritate intr-o vastitate a pdrerilor
pe care le gisim la un click distantd
de noi. Atit pentru materialele pe
care le creez pentru emisiune sau
blog si conturile mele de social
y media, cit si pentru cartile pe care
. le-am scris, mi-am dorit si aduc
mereu in  prim-plan  pirerea
specialistului.”

Sd crestem copii puternici, sinitosi si fericiti impreuna!

Toatd activitatea indreptatd de atitia ani in aceasti directie se afld
acum si in podcastul Cu Ela la doctor, care duce mai departe misiunea
mea de a le aduce oamenilor o sursi sigurd de informatii medicale de
calitate primite de la invitati cu expertiza in domeniu.

Urmireste podcastul care a inspirat acest ebook. &

Urmireste-ma pe social media

060006



https://www.facebook.com/ela.craciun/
https://www.instagram.com/elacraciun/?hl=en
https://www.youtube.com/@elacraciun/featured
https://www.tiktok.com/@elacraciun
https://elacraciun.ro/
https://www.youtube.com/watch?v=_bYWY6jRVlI&list=PLTqr0EgOUg8MN5jStI3oezl-x8YIWyEc2
https://www.youtube.com/watch?v=ivA9kSPD5ts
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