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  )به ترتيب حروف الفبا(سلامت مادران اعضاي كميته علمي مشورتي اعتلاي 

  قاضي زاده، دكتر شيرين*                         حنطوش زاده، دكتر صديقه                                      *                                                                    آرام، دكتر  شهناز* 

  متخصص زنان و زايمان و عضو هيئت علمي دانشگاه         متخصص زنان و زايمان و عضو هيئت علمي دانشگاه                            زايمان و عضوهيئت علمي دانشگاه          متخصص زنان و

  ان علوم پزشكي  و خدمات بهداشتي درماني تهر                                                                              علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني تهران                     بهداشتي درماني اصفهان    خدمات    علوم پزشكي و

    

قهيري، دكتر عطاءاالله                                                                                                         *                                                                    خشتي، دكتر فاطمه                           *                                                                ازهر، دكتر حشمت االله* 

دانشگاه                                                                            يمان و عضو هيئت علميص زنان و زامتخص     متخصص زنان و زايمان و عضو هيئت علمي دانشگاه                         متخصص زنان و زايمان و عضو هيئت علمي دانشگاه

ن                                                              اصفها    علوم پزشكي وخدمات بهداشتي درماني      علوم پزشكي وخدمات بهداشتي درماني ايران                                   علوم پزشكي وخدمات بهداشتي درماني شهيد بهشتي 

  

                                                                                                                             كريم زاده ميبدي، دكتر محمد علي*                                           رحيمي شعرباف، دكتر فاطمه*                                          عبدالرسول، دكتر يانراكب *

متخصص زنان و زايمان و عضو هيئت علمي دانشگاه                                        عضو هيئت علمي دانشگاه        متخصص زنان و زايمان و  علمي دانشگاه     متخصص زنان و زايمان و عضو هيئت 

  تي درماني يزد علوم پزشكي وخدمات بهداش         علوم پزشكي وخدمات بهداشتي درماني تهران                                      ايرانعلوم پزشكي وخدمات بهداشتي درماني 

           

  معتضديان، دكتر شهدخت *                                                       سياح ملي، دكتر منيژه*                                                     صديقه، دكتر برنا* 

متخصص زنان و زايمان و عضو هيئت علمي دانشگاه                                        زايمان و عضو هيئت علمي دانشگاه      متخصص زنان و        لمي دانشگاه    متخصص زنان و زايمان و عضو هيئت ع



  بهداشتي درماني شيرازلوم پزشكي وخدمات ع      علوم پزشكي وخدمات بهداشتي درماني تبريز                         ن           تهراعلوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني 

  

                                                                      موسوي، دكتر اعظم السادات*                                              سيدي علوي، دكتر قدسيه*                                                           حميدا، دكتر بهني* 

  متخصص زنان و زايمان و عضو هيئت علمي دانشگاه    متخصص زنان و زايمان و عضو هيئت علمي دانشگاه                     ت علمي دانشگاه   متخصص زنان و زايمان و عضو هيئ

  علوم پزشكي وخدمات بهداشتي درماني تهران      علوم پزشكي  وخدمات بهداشتي درماني مشهد                            شهيد بهشتيعلوم پزشكي وخدمات بهداشتي درماني 

                

                                                        مؤيد محسني، دكتر سكينه*                                                    شاهوردي، دكتر زهره*                                                         تقوي ، دكتر سيمين   *

                            و عضو هيئت علمي دان متخصص زنان و زايمان          دانشگاه   متخصص  زنان و زايمان و عضو هيئت علمي             متخصص زنان و زايمان و عضو هيئت علمي دانشگاه  

                  يآذربايجان شرقلوم پزشكي وخدمات بهداشتي درماني ع                پزشكي وخدمات بهداشتي درماني شهيد بهشتيعلوم   تي     علوم پزشكي وخدمات بهداشتي درماني شهيد بهش

       

                                                                                                                             زاده، دكتر ابوالفضل مهدي*                                                          صراف، دكتر زهرا*                                                فاطمه، دكتر توسلي* 

  متخصص زنان و زايمان و عضو هيئت علمي دانشگاه      متخصص زنان و زايمان و عضو هيئت علمي دانشگاه       ت علمي دانشگاه     ضو هيئمتخصص زنان و زايمان و ع

  ي درماني ايرانعلوم پزشكي وخدمات بهداشت     علوم پزشكي وخدمات بهداشتي درماني شيراز                                    مشهدعلوم پزشكي وخدمات بهداشتي درماني 

  

                                                                                            شهلا   ، دكترچايچيان*                                                                                                                                                    علامه، دكتر زهرا *                                                         اشرف، دكتر جمال* 

                                                                متخصص زنان و زايمان و عضو هيئت علمي                                                    متخصص زنان و زايمان و عضو هيئت علمي دانشگاهت علمي دانشگاه      متخصص زنان و زايمان و عضو هيئ

                                                              دانشگاه آزاد اسلامي ايران                                                                                                   علوم پزشكي وخدمات بهداشتي درماني اصفهان                 تهرانعلوم پزشكي وخدمات بهداشتي درماني 

    

    

  )به ترتيب حروف الفبا(اعضاي كميته اجرائي اعتلاي سلامت مادران 

                                                            قادر پناه، فاطمه *                      صالحي فرد،دكتر علي ضامن*                                حديدي، دكتر علي *                                       آزاد رزم، مريم *

  سرا    بهورز خانه بهداشت         مدير گروه بهداشت خانواده استان           ن                مدير گروه بهداشت خانواده استا           بهورز خانه بهداشت نظام آباد    

دانشگاه علوم پزشكي كردستان                                               تياري      دانشگاه علوم پزشكي  چهارمحال و بخ            دانشگاه علوم پزشكي تهران                     دانشگاه علوم پزشكي تهران      

  

                                                                     قره خاني، دكتر بهناز*                                             طبائي، زهرا*                                           حديدي، مريم *                                        احمدي، محترم* 

  كارشناس مسئول بهداشت خانواده شهرستان ت زايماني        كارشناس مامائي واحد تسهيلا   ز خانه بهداشت گندمان            بهور ان استان        كارشناس مسئول برنامه مادر

  دانشگاه علوم پزشكي تهران                ه علوم پزشكي  اصفهان          دانشگا ل و بختياري     دانشگاه علوم پزشكي چهارمحا         دانشگاه علوم پزشكي مازندران   

  

  كاملي، دكتر محمد *                                طيبي، دكتر خديجه*                                        خالقي تبار، مريم *                               اردو خاني، دكتر شكوه* 

  پزشك مركز بهداشتي درماني                            ارشناس بهداشت خانواده استاك درماني             كارشناس مامائي مركز بهداشتي             پزشك مركز بهداشتي درماني  

دانشگاه علوم پزشكي كردستان                                                                                              دانشگاه علوم پزشكي مازندران                           زندرانم پزشكي مادانشگاه علو                دانشگاه علوم پزشكي تهران       

  

 كوكلاني، مهناز*                      هعباسپور، معصوم *                                   خسروي، سوسن *                                                      اسماعيلي، قمري* 

كارشناس بهداشت خانواده شهرستان                                                     دراز محله  بهورز خانه بهداشت  خانواده استان    كارشناس مسئول برنامه تنظيم   شت خانواده شهرستان    كارشناس مسئول بهدا

دانشگاه علوم پزشكي اصفهان                                          ه علوم پزشكي مازندران    دانشگا ياري      دانشگاه علوم پزشكي چهارمحال و بخت                         دانشگاه علوم پزشكي كردستان  

  

  ه                  گلشاهي، طاهر *                     عقدك، دكتر پژمان *                                 خلفيان، دكتر پوران *                                                          اكبر، فريبا* 

  كارشناس بهداشت خانواده شهرستان                 دير گروه بهداشت خانواده استان  م       كارشناس مسئول برنامه مادران استان       داشتي درماني         كارشناس مامائي مركز به

                                                                 دانشگاه علوم پزشكي  چهارمحال و بختياري               دانشگاه علوم پزشكي اصفهان            دانشگاه علوم پزشكي چهارمحال و بختياري                      دانشگاه علوم پزشكي اصفهان   

  

  ملاشيخي، مهري *                                  عليزاده خيابي،حسنيه *                             دليلي، دكتر آزيتا *                                         بابازاده، دكتر جواد* 

كارشناس مسئول برنامه مادر و كودك استان                                     يمانپزشك مركز بهداشتي درماني           كارشناس مامائي واحد تسهيلات زا  شت خانواده شهرستان    مسئول بهداكارشناس 

دانشگاه علوم پزشكي كردستان                                                                                           هران           دانشگاه علوم پزشكي ت          پزشكي مازندران         دانشگاه علوم                        دانشگاه علوم پزشكي مازندران

  

  ميرحاج، زهرا    *                                    فتحي، پري*                                          دي، شهلاشهي *                                        باغراميان، دكتر آرموند* 

  بهداشت زيارانه بهورز خ          ناس مامائي مركز بهداشتي درمانكارش         كارشناس مسئول برنامه مادران استان                      پزشك مركز بهداشتي درماني  

دانشگاه علوم پزشكي اصفهان                                                                        دانشگاه علوم پزشكي كردستان                     دانشگاه علوم پزشكي اصفهان                          اصفهان                دانشگاه علوم پزشكي 

  

  نياكان، اعظم السادات *                  دكتر فرشاد. فرزادفر*                            شيخ عطاري، دكتر پيام*                                         روان، افسانهپاك* 

كارشناس مسئول برنامه مادران استان                       توسعه شبكه و ارتقاء سلامتكارشناس ارشد مركز وه بهداشت خانواده استان     مدير گر ئي مركز بهداشتي درماني     كارشناس ماما

  دانشگاه علوم پزشكي تهران                               ستاد مركزي وزارتخانه         دانشگاه علوم پزشكي كردستان                 دانشگاه علوم پزشكي تهران                      



  

  يوسفي، مهري*                                   فضيلت، صديقه *                             صداقت، دكتر بنفشه *                                      جفت ياري، نسرين* 

كارشناس برنامه مادران استان                                                             حد تسهيلات زايمانيكارشناس مامائي واز بهداشتي درماني           پزشك مرك    كاردان مامائي واحد تسهيلات زايماني          

    دانشگاه علوم پزشكي  چهارمحال و بختياري                               دراناه علوم پزشكي مازندانشگ                        و بختياري  دانشگاه علوم پزشكي چهارمحال   كردستان          دانشگاه علوم پزشكي 

    

  

  :اند دهدانظرات اصلاحي ارايه  ،مراقبت هاي ادغام يافته سلامت مادران در بازنگري ،همكاراني كه طي اجراي طرح پايلوت

  دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني آذربايجان شرقي ����

                                                               ، نسرينستاري *                                                                            نادرفام، دكتر شاپو *                                                        عارف حسيني، ناهيد *                                          فرشباف قاسمي راسخ، نسرين *

                 شبستربهداشت خانواده  مسئول             معاون بهداشتي شبستر              رشناس برنامه مادران استانكا                 كارشناس برنامه مادران استان

  

  درستكار، دكتر محبوبه                             *         محمد زاده ، دكتر مجتبي     *                                                                  پور نوراني، سيمين *                                    پيري، ابراهيم* 

  مديرگروه بهداشت خانواده استان                    مسئول امور بهورزي شبستر       كارشناس بهداشت خانواده شبستر             مديرگروه بهداشت خانواده استان

    

  گاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني اصفهاندانش ����

          زهرا ،مطيع *                           راهله، طغياني*                               شهيدي، شهلا *                              دكتر پژمان عقدك، * 

                                                       كارشناس برنامه مادران استان برنامه مادران استان         كارشناس              برنامه مادران استان مسئول       ه بهداشت خانواده استان      مدير گرو

  

                        اللهي، فرحنازنعمت  *                        نادري، دكتر نادر*                      مژگاننيكخواه فرد،  *                              عامريان، دكتر اميد *

                                                                                    بهداشت خانوادهمسئول          كارشناس برنامه مادران استان          معاون بهداشتي اردستان                 مدير شبكه بهداشت و درمان اردستان

  

                                       ، زهراانصاري پور *                             ، زهراصدوقي *                             بازاري، ناهيد *                          روح پرور زاده، نسيم *

  مسئول آموزش بهورزي استان اردستان    بهداشت خانوادهكارشناس  اردستان    بهداشت خانوادهكارشناس                 اردستانمسئول برنامه مادران  

  

  دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني بوشهر ����

                           فريده، يزداني *                         سوسن،  رحيمي *                 ابراهيمدكتر ، ابراهيمي *                              آزيتادكتر  ،اناركي * 

           گناوهكارشناس برنامه مادران   برنامه مادران استان        كارشناس       مدير گروه بهداشت خانواده گناوه      مدير گروه بهداشت خانواده استان        

  

                                        ميرزايي، ماهتاج *                            بحريه، تهمينه*                           كاظمي، معصومه *                                     فروردين، مينا *

  مسئول آموزشگاه بهورزي گناوه     كارشناس آموزشگاه بهورزي گناوه   مسئول آموزش بهورزي استان              كارشناس برنامه مادران گناوه           

  

  

  دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني تهران ����

                                            فاطمه، شريفي ارومي *                    بهنازدكتر ، قره خاني *                      اعظم السادات ،نياكان *                        شيريندكتر  ،نصيرزاد * 

              اسلام شهركارشناس برنامه مادران     بهداشت خانواده اسلام شهر مسئول           كارشناس برنامه مادران استان      مدير گروه بهداشت خانواده استان        

  

                                  هين، مشكوهي *                                                              ليلي، سيد مراد پور*                                  نظرزاده، فرحناز * 

  كارشناس مامايي مركز بهداشتي درماني اسلام شهر                     اسلام شهرمامايي مركز بهداشتي درماني كارشناس  داشت خانواده اسلام شهر        كارشناس به

  

  دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني چهارمحال و بختياري ����

                                                                                                همتيان، سياوش *                          دكتر پيمان، نصري *                      دكتر پوران، خلفيان *              علي ضامندكتر  صالحي فرد، *  

  كارشناس بهداشت خانواده بروجن          بهداشتي درماني بروجن      پزشك مركز            برنامه مادران استان    مسئول    مدير گروه بهداشت خانواده استان          

       

                                                                كريميان، محترم *                                                 شهين اروجي،  *                                                                         سعادت، دكتر ميترا *

     كاردان بهداشت خانواده مركز بهداشتي درماني بروجن               كارشناس بهداشت خانواده بروجن                                       كارشناس بهداشت خانواده بروجن   

  

  گيتي فر، بلقيس                *                                                 عظيمي، حبيبه *                                                                             بنائيان، فرخنده*  

  كاردان مامايي مركز بهداشتي درماني بروجن                كاردان مامايي مركز بهداشتي درماني بروجن       كاردان بهداشت خانواده مركز بهداشتي درماني بروجن   

  



  :همكاراني كه طي اجراي طرح پايلوت، در بازنگري مراقبت هاي ادغام يافته سلامت مادران، نظرات اصلاحي ارايه داده اند

 

  درماني چهارمحال و بختياريدانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي  ����

               گلشاهي، طاهره                       *                       جعفرپور، معصومه                       *                                             راستي، راضيه *  

             كارشناس بهداشت خانواده بروجن              كاردان مامايي مركز بهداشتي درماني بروجن                        بهداشت خانواده بروجنكارشناس 

  

                                                                                                                                                                          فروهي، بنفشه *                                                كرديان، اكرم * 

  كارشناس بهداشت خانواده بروجن           كاردان مامايي مركز بهداشتي درماني بروجن

  

  دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني خراسان ����

                    نجمه، رضازاده متقي *                                          فرزانهدكتر ، صحافي *                                 ايرجدكتر  ،ردصابري ف *  

           استانكارشناس برنامه مادران                            برنامه مادران استان         مسئول                مدير گروه بهداشت خانواده استان        

  

                          بهزادفر، اعظم *                                                  شريفي، پروين *                                         آقاسي يزدي، زهرا *

  مسئول بهداشت خانواده قوچان                               كارشناس برنامه مادران قوچان  كارشناس برنامه مادران استان                          

  

  دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني خوزستان ����

                             بلقيس، افكانه *                      دكتر مهدي، ترابي زاده *                  محمد سيد دكتر، ثابت قدم *                      فرخندهدكتر  ،جمشيدي *

             آبادان مسئول بهداشت خانواده            بهداشت خانواده استانكارشناس           برنامه مادران استان         مسئول    مدير گروه بهداشت خانواده استان        

  

  دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني سمنان ����

                                                           رحيميان، دكتر ندا *                            دكتر جعفر، جندقي *                            آذر ،رياضي دوست *                          فرشيددكتر  فريور، *  

   پزشك مركز بهداشتي درماني گرمسار                                   دانشگاه معاون بهداشتي             برنامه مادران استان       مسئول      مدير گروه بهداشت خانواده استان       

  

                              علي بيگي، دكتر مهناز*                                     عبداالله پور، دكتر ابوالفضل *                                     نصيري، دكتر آذر *

            مسئول بهداشت خانواده گرمسار               پزشك مركز بهداشتي درماني گرمسار             سرپرست شبكه بهداشت و درمان گرمسار 

  

  كشمير،  شهناز *                                                   محمدي، طاهره *                                      چوزوكلو، نيره *  

  كاردان بهداشت خانواده مركز بهداشتي درماني گرمسار                             خانواده گرمساركارشناس بهداشت                   كارشناس بهداشت خانواده گرمسار

  

  زابلدانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني  ����

                                                        زهرا، رضايي كهخايي *                                          زهرا، نيكروي سياسر *                                  ابوالحسن ،افشاري * 

             برنامه مادران استان  كارشناس                           برنامه مادران استان         كارشناس          مدير گروه بهداشت خانواده استان        

  

  فارسدانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني  ����

                                    اهم، مازين *                               مرضيه، مفاضي *                                       عزت، مظلومي *                              علي اكبردكتر  ،يوركد * 

             كارشناس برنامه مادران آباده                مسئول بهداشت خانواده آباده                برنامه مادران استان         مسئول          مدير گروه بهداشت خانواده استان        

  

  دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني كرمانشاه ����

                                               دكتر سعيد، سميعي *                                          سارا ، عسگريان *                              مهرانگيز جمشيدپور، * 

                   بهداشت خانواده استان پزشك                      برنامه مادران استان        مسئول          مدير گروه بهداشت خانواده استان        

  

    رضازاده، ليلا *                                       شفيعي، دكتر فريبا *                                     فريبا   نيكرو،  *  

  كارشناس بهداشت خانواده صحنه         پزشك بهداشت خانواده صحنه                       كارشناس بهداشت خانواده صحنه           

    

  :مكاراني كه طي اجراي طرح پايلوت، در بازنگري مراقبت هاي ادغام يافته سلامت مادران، نظرات اصلاحي ارايه داده انده

  

  دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني كرمانشاه ����



   ملكي، حاجي مراد *                                          ويدا نوشادفر،  *                                 نسرين رضايي،*    

  بهورز خانه بهداشت ميرعزيزي صحنه          كارشناس مامايي بهداشت خانواده صحنه                  مسئول بهداشت خانواده صحنه 

  

  پزشكي و خدمات بهداشتي درماني كردستاندانشگاه علوم  ����

                  قمري، اسماعيلي *                                        مهري، يملاشيخ *                          فرزامدكتر  ،بيدارپور *   

       مسئول بهداشت خانواده سقز                            مسئول برنامه مادران استان           روه بهداشت خانواده استان   مدير گ

  

                          پورديان، شهلا *                                           فتحي، پري *

  كارشناس مامايي مركز بهداشتي درماني سقز          كارشناس بهداشت خانواده سقز        

  

  و خدمات بهداشتي درماني گلستان دانشگاه علوم پزشكي ����

                          مريم، جلالي *                                     سمره دكتر، خاري *                              خديجهدكتر  ،كردي * 

  استانكارشناس برنامه مادران                   برنامه مادران استان         مسئول       مدير گروه بهداشت خانواده استان        

                

                           نبي پور املشي، هاجر *                                        مريم    كرباسي،  *                     حاجي مرادلو، دكتر نغيمه *

  مربي آموزش بهورزي استان              مربي آموزش بهورزي استان                    مسئول بهداشت خانواده آق قلا           

  

                                     قرباني، ويتا*                  دكتر ديده زهرا، نيكجوي تبريزي *                                     گلچهره، لاري*  

  كارشناس برنامه مادران بندرگز                                                 بهداشت خانواده بندرگزمسئول                   برنامه مادران آق قلاكارشناس 

  

  دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني مازندران ����

                                                      محترم، احمدي *                                    خديجهدكتر ، يطيب *                             پريسادكتر  ،اردلان *  

        استانكارشناس برنامه مادران                   برنامه مادران استان         مسئول        بهداشت خانواده استان         سرپرست

  

  كيانفر، جميله *                                          تولايي، خديجه *                              بابازاده، دكتر جواد *

                                                                               كارشناس مامايي مركز بهداشتي درماني ساري               كارشناس برنامه مادران ساري                   مسئول بهداشت خانواده ساري       

  

                                 فضيلت، صديقه *                                                    بهناز، روزبه *                                                                       نيلوفر، باقري*  

  درماني ساري          كارشناس مامايي مركز بهداشتي درماني ساري            كارشناس مامايي مركز بهداشتي درماني ساريكارشناس مامايي مركز بهداشتي 

  

  انشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني هرمزگاند ����

                             معصومي، ماندانا *                                   هيلا  س، مرادي *                                ستاره، حبيب پور *                                 مريم نورمندي، * 

  كارشناس مامايي مركز بهداشتي درماني گاوبندي             مسئول بهداشت خانواده بندرلنگه  برنامه مادران استان        كارشناس    مدير گروه بهداشت خانواده استان        

  

                  دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني همدان ����

                  بهجت، غضنفرزاده *                                  معصومه  ، قهرماني *                        دكتر محمد كاظم زاده، *  

        مسئول برنامه مادر و كودك استان                          برنامه مادران استان  مسئول               بهداشت خانواده استانروه مدير گ

 

  منصوري، شيرين *                                     ربيعي، زهرا *  

  تويسركان كارشناس برنامه مادران            داشت خانواده تويسركانمسئول به

              

  دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني يزد ����

                                منيرالسادات، طباطبايي*                                     مهناز، عبدي نسب *                          مسعوددكتر  شريفي، *

             مهريز بهداشت خانواده ماماي                     برنامه مادران استان      مسئول                       س مركز بهداشت مهريزريي

    

    جعفري، طاهره *                                        جلال پور، زهرا *                                                                                      ، مهينكمالي فرد *

  ماماي مركز بهداشتي مهريز                              مربي بهورزي مهريز                       مسئول بهداشت خانواده مهريز



 هوالحكيم

  

  مقدمه

پس از زايمان يكي از راهكارهاي كاهش مرگ ومير مادران  از مادران در دوران بارداري، زايمان وبا كفايت مراقبت 

وجود  نوزاد و تامين سلامت مادر و سالم به ثمر رساندن يك بارداريو  هيچ ترديدي در اثر بخشي آن  براي  محسوب مي شود

به عنوان اولويت نظام بهداشت و درمان كشور مطرح بود كه با توسعه  در سال هاي متمادي افزايش دسترسي به مراقبت ها. ندارد

از آن پس بهبود . شبكه بهداشت و درمان، اين امر ميسر گرديد و پوشش كمي اين مراقبت ها به حد قابل توجهي افزايش يافت

از اين روي استانداردسازي خدمات فوق در اداره سلامت . سياست گذاران برنامه سلامت قرار گرفتكيفيت خدمات نيز مورد توجه 

آغاز  1378مادران و تيمي متشكل از متخصصين زنان و زايمان، ماماها و كاركنان بهداشتي درماني شاغل در سطوح اجرائي از سال 

كاردان  -ماما و كارشناس -در سطح پزشك(م يافته سلامت مادران و منجر به تهيه و چاپ مجموعه هاي آموزشي مراقبت هاي ادغا

  . شد) بهداشت خانواده

در اين مجموعه استانداردهاي خدمت در مراقبت هاي پيش از بارداري، بارداري، زايمان در خارج از بيمارستان و پس از 

كارشناس (رد براي سطح دوم ارائه دهنده خدمت زايمان تعيين، مراقبت ويژه در اين مقاطع تعريف و اقدامات لازم در اين موا

به مدت دو سال بصورت ) هر دانشگاه يك شهرستان(دانشگاه   14در  1382برنامه از سال . مشخص شده است) مامايي و پزشك

  .  به كل كشور تعميم يافت 1385آزمايشي اجرا و پس از ارزشيابي و اعمال اصلاحات،  در سال 

انجام شده بر اساس آخرين دستور  عمل هاي اداره سلامت مادران تهيه شـده كـه اميـد اسـت  بهـره       نسخه حاضر شامل اصلاحات

  . و در ارتقاء سلامت مادران و نوزادان موثر باشدارائه دهندگان خدمت مفيد گيري از آن، براي  

با  تشكر ويژه از جناب آقايان دكتر آرش عازمي خواه و دكتر بهرام دلاور كه اين برنامه به همت ايشان آغاز شد و با سپاس از تمامي 

مسئولين و كارشناسان محترم  حوزه معاونت بهداشت در دانشگاههاي علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني كه در تـدوين ايـن   

  . مجموعه همكاري داشتند

  

                            

 

 اداره سلامت مادران

 وزارت بهداشت ،درمان وآموزش پزشكي



               
كاردان و كارشناس بهداشت خانواده مجموعه ١    

  !همكار گرامي

 

مجموعه حاضر به منظور كمك به شما در ارايه خدمات مطلوب به مادران به طور معمول و در شرايط ويژه و اورژانس در 

آشنايي با مجموعه «قسمت  ،استفاده از اين مجموعهحتماً قبل از . تهيه گرديده است زايماندوران بارداري، زايمان و پس از 

  .را مطالعه كنيد »لامت مادرانمراقبت هاي ادغام يافته س

   

  آشنايي با مجموعه مراقبت هاي ادغام يافته سلامت مادران •

مراقبت هاي معمول  ،)بخش الف(جداول مراقبت هاي بارداري و پس از زايمان، تشخيص بارداري: بخش 7اين مجموعه شامل     

  .استو ضمائم  )ثبخش (، راهنما )تبخش (نوزاد  ، مراقبت از)پبخش (، مراقبت هاي معمول پس از زايمان)بخش ب(بارداري

سريع خدماتي است كه در دوران بارداري و پس از زايمان  مرور كلي وبراي  جداول مراقبتهاي بارداري و پس از زايمان����     

به اين معنا كه در . تقسيم بندي خدمات در اين جداول براساس نوع و زمان انجام مراقبت صورت گرفته است. ه مي شوديبه مادر ارا

  . گرددبه مادر ارايه بايد يرين آن مشخص شده، هايي كه در ستون ز هر ملاقات، مراقبت

     

بر حسب زمان مراجعه  )الف(بخش مراقبت هاي معمول بارداري در  ����  

بررسي  ،)مراجعه در نيمه هاي اول و دوم بارداريو يا  اولين مراجعه(مادر باردار 

در هريك از اين بخش . شروع مي شود 3، ب2، ب1باز صفحات مادر از يكي 

شما هميشه از سمت . مربع مستطيل اصلي تقسيم شده است 4ها هر صفحه به 

  :يعني )مانند شكل مقابل.(راست و بالاي صفحه بايد شروع كنيد

 علائم خطر فوريرا از نظر وجود مادر قبل از هر اقدامي،  -1خانه شماره 

   .مي كنيد بررسي

يا همراه ساير علائم وجود داشت، مطابق دستورالعمل آن يك از علائم خطر فوري به تنهايي  در صورتي كه هر -2خانه شماره 

  . مي كنيد اقدام

مطابق محتواي اين خانه شروع مي  ارزيابيدر صورت اطمينان از اين كه هيچ علامت خطر فوري وجود ندارد،  -3خانه شماره 

  .شود

  .مي شود علائم و نشانه ها گروه بنديبر اساس نتايج ارزيابي،  -4خانه شماره 

  .مي كنيد اقدامبرحسب نتيجه گروه بندي علائم و نشانه ها،  - 5شماره خانه 

هرگز نمي توانيد معاينه و . فراموش نكنيد كه ترتيب انجام اين بررسي ها از نظر دقت در انجام كار و درستي معاينه بسيار مهم است

  .مار را از نيمه راه آغاز كنيدبررسي بي

مراقبت هاي ملاقات  و) 1پ(دو قسمت مراقبت هاي ملاقات اول و دوم به) ب(بخش مراقبت هاي معمول پس از زايمان ����

اين مراقبت ها از . در اين بخش نيز قاعده كلي نحوه مراقبت مشابه بخش مراقبت هاي بارداري است. تقسيم شده است) 2پ(سوم

  .هفته پس از زايمان انجام مي شود 6ساعت اول پس از زايمان تا  6پس از گذشت 

   .آموزش داده مي شود در مورد نحوه مراقبت از نوزاد به مادر، )پ(بخش مراقبت از نوزاد  ����

  

ه د كيتوجه داشته باش. بيشتر خانمهايي كه  خدمات معمول را دريافت مي كنند، سالم هستند و بارداري را به خوبي طي مي كنند

فراموش نكنيد كه علامت . اكثر خطاهايي كه در ارايه خدمت به مادر باردار رخ داده است، ناشي از جدي نگرفتن معاينه بوده است

  .مشاهده و معاينه دقيق مي توانيد پيدا كنيد، خطر دوران بارداري را فقط با سئوال كردن
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٢ 

  اصول كلي استفاده از كتابچه •

  مفهوم رنگ ها - 1

  .سبز استفاده شده است و ارايه خدمت از سه رنگ قرمز، زرددر چارت هاي 

نوزاد را تهديد مي كند و اقدام مناسب اين رنگ / جنينيا نشان دهنده شرايط خطرناكي است كه جان مادر و  رنگ قرمزالف ـ 

ه دهنده خدمت موظف يارا. است نزديك ترين مركز مجهز درمانيبه همراه اقدامات اوليه حين ارجاع به ) بلافاصله( ارجاع فوري

  . با هر وسيله نقليه در دسترس ارجاع دهد را يا نوزاد و است مادر

ساعت اول  24بايد بر حسب نوع عارضه در  نوزاد/ جنينيا  و مادر. به اقدام خاص است يا نوزاد و نشان دهنده نياز مادر رنگ زردب ـ 

و  شده توسط سطوح تخصصي بررسي )ارجاع غير فوري( يك هفتهو يا حداكثر طي  )ارجاع در اولين فرصت( پس از مراجعه 

توسط سطوح  ....)نرفتن مادر،(به هر دليلي  ساعت 48طي ، اگر مورد ارجاع اولين فرصتدر ارجاع در . نتيجه كار مشخص گردد

به هر دليلي  طي يك هفتهاع ، اگر مورد ارجغير فوريدر ارجاع . را پيدا مي كند ارجاع فوريبالاتر مورد بررسي قرار نگيرد، حكم 

  .را پيدا مي كند ارجاع فوريتوسط سطوح بالاتر مورد بررسي قرار نگيرد، حكم  ....)نرفتن مادر،(

به سطوح بالاتر است، مگر در شرايطي كه اقدامات ارايه  بدون نياز به ارجاعنشان دهنده امكان ارايه كامل خدمت  رنگ سبزپ ـ 

  .سطوح بالاتر ارجاع گرددبراي بررسي بيشتر به  يا نوزاد و در اين صورت لازم است مادر. نگردد يا نوزاد  درشده منجر به بهبود وضعيت ما

، مراقبت ها در بيش از يك حالت تعريف مي شود يعني اقدام هاي اصلي با يك رنگ و برخي اقدام »اقدام«در برخي خانه هاي : نكته

به . در داخل خانه اصلي مشخص شده است» ارجاع«ل مي شود با رنگ مختص آن نوع هاي خاص كه عمدتاً حالتي از ارجاع را شام

سبز است در حالي كه اقدام بعدي اين خانه كه نيازمند  »همسرآزاري«مربوط به  خانه اصلي اقدام، 1در قسمت ب: طور مثال

  .است در خانه اي به رنگ قرمز مشخص شده است »ارجاع فوري«

در  است، ارجاع فوري )در اولين فرصت، غير فوري، فوري(ارجاع  حالتي از دلايلي نيازمند هره ب يا نوزاد و در مواردي كه مادر -2

 .اولويت قرار دارد

وسيله  روي تأمينخصوص همسر نسبت به وضعيت خطرناك مادر، ه حساس كردن خانواده ب بالازم است  ،در موارد ارجاع فوري - 3

  .شودتأكيد  به هر طريق ممكن نقليه

خانواده در مورد علائم خطر در هر مقطعي از بارداري و زايمان و پس از زايمان  ساير اعضاي آموزش همسر و ،در صورت امكان - 4

  .مورد توجه قرار گيرد

  .داري شود هاي مربوط ثبت و در پرونده مادر نگه طور كامل و دقيق در فرمه ها بايد ب اطلاعات مربوط به مراقبت -5

روز و اگر ارجاع غير فوري شده طي  3بايد پس از  است، شده يا ارجاع در اولين فرصت ري كه ارجاع فوريوضعيت ماد - 6

  .يك هفته پيگيري و مشخص شود

  .غذايي و مايعات به مادري كه به دلايلي ارجاع فوري مي شود، بايد خودداري شود مادههر نوع  دادناز  - 7

  . رددگ پرونده پيوستو يا  ثبت فرم مراقبتهاي ويژه بايد در  ه مراقبتيمورد ارا خوراند پزشك يا كارشناس مامايي در پس -8

  .شود پزشك و يا ماما تعيين مي خوراند بر اساس پس ويژه و افزايش دفعات مراقبت مراقبت ويژهانجام  -9

  .كيد شودأبايد به مادر ت زايمان در تاريخ هاي تعيين شده از هاي دوران بارداري و پس دريافت مراقبتمراجعه براي  - 10

در ايـن صـورت بايـد خـانم بـه       .تمام خانمهايي كه در سنين باروري قرار دارند، لازم است مشاوره پيش از بارداري را دريافت كنند -11

ز بـارداري،  بدين معنا كه در صورت ارايه يك بار مراقبت پيش ا ،اعتبار دارد يك سالاين مراقبت ها تا مدت . پزشك يا ماما ارجاع شود

 : صورت گيرد شرايط زيرانجام مشاوره پيش از بارداري، بايد در يكي از  .تا يك سال نياز به تكرار مراقبت نيست

 د قطع كنند، ن، روش پيشگيري از بارداري خود را قطع كرده و يا مي خواهقصد بارداريتمامي خانمهايي كه به ) الف

  ،مراجعه كرده اند و تمايل به بارداري دارند  فيتست حاملگي منتمامي خانم هايي كه با  )ب
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براي اولين بار براي دريافت روش پيشگيري از بارداري مراجعه كـرده انـد و   از هيچ روشي استفاده نمي كنند و تمامي خانمهايي كه ) ج

بـه عنـوان سـابقه     آن شده و نتيجه جامان ماه اول پس از مراجعه، مشاوره 6حداكثر طي براي اين افراددارند،  در آينده تمايل به بارداري

  .براي آنان در پرونده حفظ شود

به خاطر بسپاريد به محض اطلاع از نتيجه . گردد ارايهآزمايش بارداري نتيجه  مراقبت هاي بارداري بايد به محض مثبت شدن -12

  . بگوييد تبريكمثبت آزمايش، بارداري را به خانم 

ري ضمن ثبت در فرم مراقبت بارداري، در صورت عدم نياز مادر، تا پايان بارداري در پرونده نگه بهتر است نتيجه آزمايش باردا -13

  .داري شود

 6ملاقات در نيمه اول و  2(بار ملاقات در دو نيمه اول ودوم بارداري به مادر ارايه مي گردد  8مراقبت هاي معمول بارداري طي  -14

، 34تا  31، هفته 30تا  26، هفته 20تا 16، هفته 10تا  6هفته : از ستعمول بارداري عبارتزمان ملاقاتهاي م). ملاقات در نيمه دوم

  بارداري 40و هفته  39، هفته 38، هفته 37تا  35هفته 

. تعيين شده است كه اين زمان نيز بايد با سن بارداري مادر مطابقت داشته باشد» هفته بارداري«زمان ملاقاتهاي مادر براساس  - 15

آخرين قاعدگي خود را نمي داند، بايد در  تاريخارداري از زمان اولين روز آخرين قاعدگي مشخص مي شود و در صورتي كه مادر سن ب

  .اولين فرصت براي تعيين سن بارداري اقدام شود

ه فيزيكي، پرونده در اين معاينه، پزشك ضمن انجام معاين .توسط پزشك معاينه شود) در اولين مراجعه(هر مادر بايد يك بار  -16

بررسي و نتيجه ارزيابي كامل خود را در قسمت مربوط  را )در صورت وجود(و نتيجه آزمايش ها و سونوگرافي) شرح حال و ارزيابي(مادر

  .در فرم مراقبت بارداري ثبت مي كند

  . است سه ماهه دوم بارداريمان دندان پزشكي دارد، مناسب ترين ز درماني در صورتي كه مادر باردار نياز به دريافت خدمات -17

سه بارداري و  28تا پايان هفته  15را از هفته  سه ماهه دومبارداري،  14را از هفته اول تا پايان هفته  سه ماهه اول بارداري - 18

  .تا زمان زايمان در نظر بگيريد 29را از هفته  ماهه سوم

 20از هفته ، مادر باردار بايددرد زايمان غير دارويي كاهشي به منظور ترويج زايمان طبيعي با استفاده از روش ها -19

از اين رو لازم است ضمن آموزش به مادر در مورد مزايا و ضوابط شركت در . شركت كند كلاس هاي آمادگي براي زايماندر  بارداري

  .شود عرفيمترين محل برگزاري كلاس  به نزديك ،در زمان مناسبمادر كلاس هاي آمادگي پيش از زايمان، 

بايد زايمان هر مادر بايد براي انجام زايمان در بيمارستان تشويق شود، ولي چنانچه به هر علتي زايمان در منزل انجام گرديد،  - 20

ساعت پس از زايمان تحت مراقبت  6در صورت انجام زايمان در منزل، مادر و نوزاد بايد تا  .تعيين شده انجام شود هايطبق استاندارد

  .گيرندقرار 

با توجه به نوع علامت خطر و مرحله زايمان، عامل زايمان بايد در هنگام ارجاع،  ،درصورت تشخيص علامت خطر در زمان زايمان -21

  . مادر را با ست زايمان همراهي كند

  .به هيچ وجه جايز  نيستانجام زايمان مادر در معرض خطر در منزل،  - 22

  . شود ارزيابي »بوكلت چارت مراقبت هاي ادغام يافته كودك سالم«ط پزشك طبق توس اولين فرصت نوزاد بايد در -23

  .قرار بگيرد متخصص اطفالتحت مراقبت  بايد، است روان گرداني هادارومادري كه به هر دليل تحت درمان نوزاد  -24

تا  10ملاقات دوم در روزهاي  ،3تا  1 ملاقات انجام مي شود كه ملاقات اول در روزهاي 3معمول پس از زايمان، طي مراقبتهاي - 25

شامل  نوبت 3درنيز  )به جز مراقبت بدو تولد( مراقبت هاي نوزاد .پس از زايمان انجام مي شود 60تا  42سوم در روزهاي  ملاقات و 15

   .ي شودم انجام 45تا  30هايو مراقبت روز 15تا  14 هاي، مراقبت روز5تا  3هايمراقبت روز

اول پس از زايمان  نوبته در بيمارستان زايمان مي كند، مراقبت پس از زايمان در بيمارستان را مي توان مراقبت براي مادري ك -26

  . محسوب كرد

توجه داشته باشيد، استفاده از اين مجموعه بدون به كارگيري فرم هاي ثبت و ارجاع و پيگيري مادر مؤثر نخواهد  -27

  .بود
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   )مرور كلي و سريع(بارداري بارداري و پيش از هاي مراقبتراهنماي جدول 

  زمان مراقبت     

    

 نوع مراقبت

پيش از 

  بارداري

  1 مراقبت

  10تا  6هفته 

  2 مراقبت

  20تا  16 هفته

  3 مراقبت

  30تا  26 هفته

  5و  4 مراقبت

  34تا  31هفته 

  37تا  35هفته 

  8تا  6 مراقبت

  40تا  38هفته 

هر هفته يك (

  )مراقبت

  مصاحبه و

 ياتشكيل 

بررسي 

 پرونده

ارجاع به 
پزشك يا 

  ماما

، وضعيت شخصاتم - 

بارداري فعلي، تعيين سن 

بارداري، مصرف مكمل ها و  

  گروه هاي غذايي

سابقه بارداري و زايمان   - 

  قبلي

بيماري و ناهنجاري،  - 

/ اختلالات رواني

همسرآزاري، رفتارهاي پر 

خطر، اعتياد، مصرف سيگار 

 و الكل  

يع و شا ت هايشكاي  - 

  خطر، ضربه  علائم

آخرين روش پيشگيري از  - 

  بارداري

بررسي پرونده و  - 

آشنايي با وضعيت 

  مادر

شايع و  هاي شكايت  - 

  علائم خطر

  تعيين سن بارداري - 

/ اختلالات رواني  - 

  همسرآزاري 

مصرف مكمل ها و   - 

  گروه هاي غذايي

  حركت جنين، ضربه - 

بررسي پرونده و  - 

آشنايي با وضعيت 

  درما

شايع  هاي شكايت  - 

   و علائم خطر

  تعيين سن بارداري - 

/ اختلالات رواني  - 

  همسرآزاري

مصرف مكمل ها و   - 

  گروه هاي غذايي

 توجه به تاريخ - 

  زايمان تقريبي

  حركت جنين، ضربه - 

بررسي پرونده و  - 

آشنايي با وضعيت 

  مادر

شايع و  هاي شكايت  - 

  علائم خطر

   تعيين سن بارداري - 

 ه به تاريختوج - 

  زايمان تقريبي

/ اختلالات رواني  - 

  همسرآزاري

مصرف مكمل ها و   - 

       گروه هاي غذايي 

  حركت جنين، ضربه - 

بررسي پرونده و  - 

آشنايي با وضعيت 

  مادر

 هاي  ايتشك  - 

  طرشايع و علائم خ

تعيين سن  - 

  بارداري

 توجه به تاريخ - 

  زايمان تقريبي

/ اختلالات رواني  - 

  ريهمسرآزا

مصرف مكمل ها و   - 

     گروه هاي غذايي

  ضربهحركت جنين،- 

  معاينه باليني

ارجاع در (

 )صورت نياز

  اندازه گيري قد و وزن   - 

تعيين نمايه توده بدني و  - 

  ترسيم منحني 

  وزن گيري

  علائم حياتي، حال عمومي - 

  معاينه دهان و دندان - 

  فيزيكي معاينه  - 

  

اندازه گيري وزن ،  - 

، ارتفاع حياتي علائم

  ، حال عموميرحم

ترسيم منحني وزن   - 

  گيري

 اندام معاينه چشم، - 

و صورت، دهان و  ها

  دندان، پوست

شنيدن صداي قلب  - 

، كلاس آمادگي جنين

  زايمان

اندازه گيري وزن ،  - 

ارتفاع  علائم حياتي،

  ، حال عموميرحم

ترسيم منحني وزن   - 

  گيري

اندام معاينه چشم،  - 

 پوست،  ها و صورت، 

شنيدن صداي قلب 

  جنين 

  كلاس آمادگي زايمان  - 

اندازه گيري وزن ،  - 

، ارتفاع علائم حياتي

  ، حال عموميرحم

ترسيم منحني وزن   - 

  گيري

اندام معاينه چشم،  - 

ها و صورت پوست،  

،  )لئوپولد(شكم

شنيدن صداي قلب 

   جنين

  كلاس آمادگي زايمان - 

اندازه گيري وزن ،  - 

ارتفاع  ،علائم حياتي

  ، حال عموميرحم

ترسيم منحني   - 

  وزن گيري

معاينه چشم،  - 

و  ها اندام پوست،

صورت،  

  )لئوپولد(شكم

شنيدن صداي   - 

  قلب جنين 

   ها آزمايش

 )ارجاع(

FBS,CBC, BG, Rh, 

U/A, U/C,BUN, Crea, 
HIV, و VDRL ) در

 ،) رفتارهاي پرخطر

HBsAg )در صورت نياز( ،

كومبس غير نوبت اول 

منفي  Rh مادردر ( ستقيمم

پس از اطلاع از مثبت بودن 

Rh پيشنهاد به ، ) همسر

انجام غربالگري ناهنجاري 

جنين در هفته                 

  بارداري11 - 13

 هدفمند سونوگرافي - 

به  18تا  16در هفته 

منظور بررسي 

وضعيت جنين، محل 

 جفت و آنومالي جنين

پيشنهاد به انجام  - 

اري غربالگري ناهنج

جنين در صورت لزوم 

 15 - 17در هفته 

 بارداري

CBC, U/A  
كومبس نوبت دوم 

 مادردر ( غير مستقيم

Rh  منفي با همسر

Rh مثبت( 

FBS, OGTT   براي

     افرادغيرديابتيك 

  

سونوگرافي در هفته 

  بارداري 34تا  31

 ---------------  
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   )مرور كلي و سريع(بارداري پيش از بارداري و هاي مراقبتراهنماي جدول ادامه 

  زمان مراقبت     

    

 نوع مراقبت

پيش از 

  بارداري

  1 مراقبت

  10تا  6هفته 

  2 مراقبت

  20تا  16 هفته

  3 مراقبت

  30تا  26 هفته

  5و  4 مراقبت

  34تا  31هفته 

  37تا  35هفته 

  8تا  6 مراقبت

  40تا  38هفته 

هر هفته يك (

  )مراقبت

آموزش و 

ارجاع به   مشاوره

شك يا پز

  ماما

  نبهداشت فردي و روا - 

  بهداشت جنسي - 

  بهداشت دهان و دندان - 

مكمل هاي / تغذيه - 

  دارويي

/ مواد مخدرمصرف عدم  - 

داروي مخدر، سيگار و 

    الكل/ دخانيات

 شكايت / علائم خطر - 

   شايع هاي

  تاريخ مراجعه بعدي - 

، بهداشت علائم خطر - 

  فردي

مكمل هاي / تغذيه - 

  دارويي

  اشت دهان و دندانبهد - 

  شايع هاي شكايت   - 

  شيردهي  - 

توصيه به شركت در  - 

  كلاس آمادگي زايمان

مواد مصرف عدم  - 

داروي مخدر، / مخدر

   الكل/  سيگار و دخانيات

  تاريخ مراجعه بعدي - 

، بهداشت علائم خطر - 

  فردي

  شايع هاي شكايت   - 

مكمل هاي / تغذيه - 

  دارويي

بهداشت فردي و  - 

  داندهان و دن

  شيردهي  - 

توصيه به شركت در  - 

  كلاس آمادگي زايمان

مواد مصرف عدم  - 

داروي مخدر، / مخدر

/ سيگار و دخانيات

    الكل

  تاريخ مراجعه بعدي - 

 ، علائم خطر - 

  شايع هاي شكايت

مكمل هاي / تغذيه - 

  دارويي

 فوايد زايمان - 

ايمن،  طبيعي و

 و محل آمادگي 

  زايمان مناسب 

 زمان/ شيردهي  - 

مناسب بارداري 

  بعدي

توصيه به شركت  - 

در كلاس آمادگي 

  زايمان

مواد مصرف عدم  - 

  الكل/ سيگار/ مخدر

بهداشت فردي و  - 

  دهان و دندان

 علائم نوزاد، مراقبت- 

   خطر نوزادي

تاريخ مراجعه  - 

  بعدي

 ، علائم خطر - 

  شايع  هاي شكايت

مكمل / تغذيه - 

  هاي دارويي

 فوايد زايمان - 

، ايمن طبيعي و

 و محل آمادگي 

  زايمانمناسب 

  شيردهي  - 

بهداشت فردي و  - 

  دهان و دندان

مواد مصرف عدم  - 

  الكل/ سيگار/ مخدر

مراقبت از نوزاد،  - 

   علائم خطر نوزاد

تاريخ مراجعه  - 

  بعدي

مكمل هاي 

  دارويي

  )  بارداري تا پايان بارداري 16ه از شروع هفت(و مولتي ويتامين  آهن، )از ابتداي بارداري تا پايان بارداري(اسيد فوليك

  بارداري 34تا  28رگام از هفته   - توأم در صورت نياز   سازي ايمن
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  )مرور كلي و سريع(هاي پس از زايمان  مراقبتراهنماي جدول 

  زمان مراقبت         

 نوع مراقبت

1 مراقبت  

3تا  1روز هاي   

2 مراقبت  

  15تا  10 هايروز

3 مراقبت  

60تا  42 هايروز  

  مصاحبه و

 ياتشكيل 

 بررسي پرونده

   ، وضعيت زايمانمشخصات - 

 سؤال در مورد ترشحات مهبلي و - 

و  تناسلي -مشكلات ادراري خونريزي،

رواني،  سرگيجه، اختلالات اجابت مزاج،

 وضعيت شيردهي، بيماري زمينه اي،

، همسرآزاري، درد، مصرف ت شايعيشكا

  دارويي مكمل هاي

  بررسي پرونده و آشنايي با وضعيت مادر         - 

 خونريزي، سؤال در مورد ترشحات مهبلي و - 

 اختلالات و اجابت مزاج، يلتناس -مشكلات ادراري

رواني، بيماري زمينه اي، وضعيت شيردهي، 

، همسرآزاري، درد، مصرف ت شايعياشك سرگيجه،

  مكمل هاي دارويي

با  بررسي پرونده و آشنايي - 

  وضعيت مادر         

 سؤال در مورد ترشحات مهبلي و - 

تناسلي  - مشكلات ادراريخونريزي، 

ضعيت شيردهي، و و اجابت مزاج،

ت يرواني، سرگيجه، شكااختلالات 

، همسرآزاري، درد، مصرف مكمل شايع

  هاي دارويي

 معاينه باليني
 ، اندام)رحم(شكم ، ها معاينه چشم، پستان - 

  ابخيه هها، محل 

          ، حال عمومي كنترل علائم حياتي  - 

 ها، محل ، اندام)رحم(شكم ، ها معاينه چشم، پستان - 

  بخيه ها

  ، حال عموميكنترل علائم حياتي  - 

 پستان،دهان و دندان، معاينه چشم،  - 

  بخيه ها  ها، محل ، اندام)رحم(شكم 

  ، حال عموميكنترل علائم حياتي - 

 ها آزمايش

)ارجاع(  
- ---- ----------------- -----------   ---------------------------- ----------  

  )در صورت نياز( پاپ اسمير  - 

: در مبتلايان به ديابت بارداري  - 

FBS, OGTT )ناشتا و دو ساعته(  

آموزش و 

 مشاوره

بهداشت فردي و روان و جنسي، بهداشت 

، ييدارومكمل هاي و تغذيهدهان و دندان،  

، و مشكلات آن نحوه شيردهيع، شكايت شاي

زمان مناسب  ،مادر و نوزاد علائم خطر

تاريخ مراقبت از نوزاد، ، بارداري بعدي

  مراجعه بعدي

بهداشت فـردي و روان و جنسـي، بهداشـت دهـان و     

 ـمكمل هاي  و تغذيهدندان،   ت شـايع،  ياشـك ، يداروي

مادر و نوزاد، مراقبت از  علائم خطر وم شيردهي،اتد

، مراجعـه بـراي انجـام    باروري سالموره مشانوزاد، 

 پس اززايمـان،  6هفته  صورت نياز در پاپ اسمير در

   بعدي تاريخ مراجعه

بهداشـــت فـــردي و روان و جنســـي، 

مكمل  و تغذيهبهداشت دهان و دندان،  

وم ات شـايع، تـد  شـكاي ، يـي داروهاي 

مـادر و نـوزاد،    علائم خطـر  شيردهي،

  مراقبت از نوزاد

هاي  مكمل

 دارويي
ماه پس از زايمان 3تا  مولتي ويتامين وآهن   

سازي ايمن  
در مادر ارهاش منفي با نوزاد ارهاش  رگام

ساعت اول پس از زايمان 72مثبت طي   
 ------------------------------ ------  - ---------------------- ------  
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:دينك يسررب
جنشت لاح رد-
يرايشوه للاتخا-
 و دنت ضبن:  كوش-
 رد راب110 فيعض
 هب رتشيب اي هقيقد
 نوخراشف هارمه
 )  مميزكام( كيلوتسيس
 رتميليم90زا رتمك
هويج

ره دوجو تروص رد
مئلاع زا كي

هدنورپ ليكشت
 قباطم لاح حرش نتفرگ
يرادراب تبقارم مرف

: دينك لاوئس
 ،راردا شزوس، ينيب هكل
 ،لبهم يوبدب تاحشرت
 هيحان شزوس و شراخ
 درد، شزيربآ، يلسانت
 اي و مكش درد، نادند
 اي ديدش غارفتسا ،اهولهپ
 ،عياش تياكش ،ينوخ
 هورگ و اه لمكم فرصم
 تلالاتخا، يياذغ يلصا ياه
 ،هبرض، يرازآرسمه ،يناور
 ،نار و قاس هفرط كي  درد
تسوپ شراخ

:دينك يريگ هزادنا
يتايح مئلاع، دق، نزو

:دينك هنياعم
 و اه مادنا، تسوپ، مشچ
نادند و ناهد، تروص

 و يدنب هورگ
مادقا

 ناج ندوب رطخ ضرعم رد دروم رد ناهارمه و ردام ندرك ساسح
يروف عاجرا و ردام

 ديدش غارفتسا، راردا شزوس، ينيب هكل
 ،شزيربآ، بت ، لااب نوخراشف، ينوخ اي
،يعيبط دح زا شيب سفنت و ضبن دادعت
،نار و قاس هفرط كي درد و مرو، يدرز
 يناور يراميب، اهولهپ اي و مكش درد
 نگل و مكش هب ميقتسم هبرض، ديدش

 يروف ريغ عاجرا و ريز هناخ نيرخآ قبط مادقا-
 هب يروفريغ عاجرا: نادند مرج و يگديسوپ، هثل باهتلا تروص رد-
 كشزپ نادند اي نادند و ناهد راك تشادهب
 رد عاجرا: نادند ديدش درد و هسبآ، ينادند تنوفع تروص رد-
  كشزپ نادند اي نادند و ناهد راك تشادهب هب تصرف نيلوا

 اي و زديا سانشراك هب عاجرا: رطخرپ ياهراتفر دوجو تروص رد-
يراتفر ياه يراميب هرواشم زكرم

 شزوس و شراخ، لبهم يوبدب تاحشرت
 تاروثب، ديدش يگديرپ گنر، يلسانت
 باهتلا، تروص و اهتسد مرو، يتسوپ
 تنوفع، نادند يگديسوپ و مرج، هثل
 شراخ، نادند ديدش درد و هسبآ، ينادند
 شخب رد عاجرا دنمزاين دراوم، تسوپ
 ءوس، يرادراب تبقارم مرف لاح حرش
هيذغت

زاين تروص رد يزاس نميا-
1ت قبط ييوراد ياه لمكم زيوجت-
 ميسرت و يرادراب  تبقارم مرف نيوانع قبط هيصوت و شزومآ-
يريگ نزو رادومن
يدعب هعجارم خيرات نييعت-

 همه ندوب يعيبط اي عياش ياه تياكش
دراوم

يرادراب تاقلام نيلوا-1فلا

:دينك لاوئس
يزيرنوخ-
 لبق جنشت-
  هعجارم زا

 ديدش درد-
مكش داحاي


 	��� ا���ا�� مادقا:���� ����زرا ار �ر�

����زرا

مادقااه هناشن و مئلاع يدنب هورگ

يروف عاجرا و ردام ناج ندوب رطخ ضرعم رد دروم رد ناهارمه و ردام ندرك ساسح
:عاجرا زا لبق تامادقا
 نتشاد هگن مرگ، ناهد هار زا يكاروخ داوم و تاعيام زيوجت مدع: يرايشوه للاتخا و كوش) فلا
ندب حطس زا اهاپ نتشاد هگن لااب و پچ يولهپ هب ردام نديناباوخ، ردام
 زيوجت مدع، پچ يولهپ هب ردام نديناباوخ، يوريا نتشاذگ اب يياوه هار ندرك زاب: جنشت) ب
ناهد هار زا يكاروخ داوم و تاعيام

:يرازآرسمه هقباس دوجو تروص رد-
 ديئوگب وا هب و دينك شوگ ردام ياه تياكش و تبحص هب تقد هب-
.دينك يم كرد ار وا لكشم  هك
 وا هبو دينك يراددوخ ندرك تواضق و محرت و ندرك شنزرس زا-
.دنام يم      هنامرحم وا رارسا هك ديهد نانيمطا

 راتفر لرتنك يارب دامتعا دروم دارفا زا هك دينك هيصوت ردام هب-
.دهاوخب كمك هنارگشاخرپ
ريز هناخ قبط تبقارم همادا-
:يرازآرسمه عوقو تروص رد
 نانآ، رسمه اي ردام رد يناور يروف رطخ مئلاع دوبن تروص رد-
 هناخ قبط ار تبقارم و دينك قيوشت كشزپ ناور هب هعجارم يارب ار
.ديهد همادا ريز

يرازآ رسمه

 :يناور يروف رطخ مئلاع اي و يمسج بيسآ دوجو تروص رد
ناتسراميب هب يروف عاجرا

 ديئوگب وا هب و دينك شوگ ردام ياه تياكش و تبحص هب تقد هب-
.دينك يم كرد ار وا لكشم  هك
 دارفا زا و تسا نامرد لباق وا لكشم هك ديهد نانيمطا ردام هب-
.دهاوخب كمك شتلاكشم لح يارب دامتعا دروم
.دينك قيوشت شخب تذل مسارم و اه همانرب رد تكرش هب ار ردام-
ريز هناخ نيرخآ قبط تبقارم همادا-

فيفخ يناور يراميب
)ساوسو، بارطضا، يگدرسفا(

 طسوت هنياعم و لومعم ياهشيامزآ ماجنا يارب يروف ريغ عاجرا-
كشزپ

 يروف ريغ عاجرا: يدعب تبقارم رد ردام دوبهب مدع تروص رد-
كشزپ ناور هب
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:دينك يسررب
جنشت لاح رد-
يرايشوه للاتخا-
 و دنت ضبن:  كوش-
 رد راب110 فيعض
 هب رتشيب اي هقيقد
 نوخراشف هارمه
 )مميزكام( كيلوتسيس
 رتميليم90زا رتمك
هويج

 دوجو تروص رد
مئلاع زا كي ره

يروف عاجرا و ردام ناج ندوب رطخ ضرعم رد دروم رد ناهارمه و ردام ندرك ساسح
:عاجرا زا لبق تامادقا
 هگن مرگ، ناهد هار زا يكاروخ داوم و تاعيام زيوجت مدع: يرايشوه للاتخا و كوش) فلا
ندب حطس زا اهاپ نتشاد هگن لااب و پچ يولهپ هب ردام نديناباوخ، ردام نتشاد
 زيوجت مدع، پچ يولهپ هب ردام نديناباوخ، يوريا نتشاذگ اب يياوه هار ندرك زاب: جنشت) ب
ناهد هار زا يكاروخ داوم و تاعيام

 اب ييانشآ و هدنورپ يسررب
ردام تيعضو

:دينك لاوئس
 تاحشرت، راردا شزوس، ينيب هكل
 هيحان شزوس و شراخ، لبهم يوبدب
 اي و مكش درد، شزيربآ، يلسانت
 اي ديدش غارفتسا، نادند درد، اهولهپ
 ،يرازآرسمه، يناور تلالاتخا، ينوخ
 ،هبرض، نينج تكرح، عياش تياكش
 يلصا ياه هورگ و اه لمكم فرصم
 ،نار و قاس هفرط كي درد، يياذغ
تسوپ شراخ

:دينك يريگ هزادنا
 ،محر عافترا، يتايح مئلاع، نزو
نينج بلق يادص

:دينك هنياعم
 د،تروص و اه مادنا، تسوپ، مشچ
نادند و ناه

 يدنب هورگ
مادقا و

 رطخ ضرعم رد دروم رد ناهارمه و ردام ندرك ساسح-
يروف عاجرا و ردام ناج ندوب
 يروف عاجرا: يناور يروف رطخ مئلاع دوجو تروص رد-
ناتسراميب هب ردام

 ديدش غارفتسا، راردا شزوس، ينيب هكل
 و ضبن دادعت، شزيربآ، بت، ينوخ اي
 و مرو، يدرز، يعيبط دح زا شيب سفنت
 و مكش درد، نار و قاس هفرط كي درد
 يناور يراميب، لااب نوخراشف، اهولهپ اي
 نگل و مكش هب ميقتسم هبرض، ديدش

 يروف ريغ عاجرا و ريز هناخ نيرخآ قبط مادقا-
 عاجرا: نادند مرج و يگديسوپ، هثل باهتلا تروص رد-
 كشزپ نادند اي نادند و ناهد راك تشادهب هب يروفريغ
 عاجرا: نادند ديدش درد و هسبآ، ينادند تنوفع تروص رد-
 نادند اي نادند و ناهد راك تشادهب هب تصرف نيلوا رد
  كشزپ
نينج تكرح هب هجوت دروم رد ردام هب شزومآ-
 رد نينج بلق يادص ندينش هب طوبرم تاكن هب هجوت-
يرادراب تبقارم مرف لمعلاروتسد

 يوبدب تاحشرت، بسانمان يريگ نزو
 شيازفا، يلسانت شزوس و شراخ، لبهم
 رتميليم30 نازيم هب مميزكام نوخراشف
نازيم هب ممين يم نوخراشف اي و هويج
 اب هسياقم رد هويج رتميليم15
 ،ديدش يگديرپ گنر، هيلوا نوخراشف
 ،تروص و اهتسد مرو، يتسوپ تاروثب
 ،نادند يگديسوپ و مرج، هثل باهتلا
 اب محر عافترا قباطت مدع، تسوپ شراخ
 و هسبآ، ينادند تنوفع، يرادراب نس
 يادص و تكرح دوبن، نادند ديدش درد
هيذغت ءوس، نينج بلق

1فلا و ريز هناخ قبط مادقا

زاين تروص رد يزاس نميا-
1ت قبط ييوراد ياه لمكم زيوجت-
 و يرادراب تبقارم مرف نيوانع قبط هيصوت و شزومآ-
يريگ نزو رادومن ميسرت
نامياز يارب يگدامآ سلاك رد تكرش هب هيصوت-
  هتفه رد نينج يراجنهانن يرگلابرغ ماجنا هب داهنشيپ-

يرادراب15-17هتفه زاين تروص رد و يرادراب11-13
يدعب هعجارم خيرات نييعت-

 ،يگدرسفا( فيفخ يناور يراميب
،)ساوسو، بارطضا

 يرازآرسمه

 همه ندوب يعيبط اي عياش ياه تياكش
دراوم

)يرادراب لوا هتفه20(لوا همين ياه تبقارم-2 فلا

:دينك لاوئس
يزيرنوخ-
 زا لبق جنشت-
هعجارم
 ديدش درد-
مكش داحاي
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مادقااه هناشن و مئلاع يدنب هورگ

 ماجنا يارب امام اي كشزپ هب يروف ريغ عاجرا-
يرادراب18ات16  هتفه رد لومعم يفارگونوس
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:دينك يسررب

جنشت لاح رد-
يرايشوه للاتخا-
 و دنت ضبن: ك وش-
 رد راب110 فيعض
 هب رتشيب اي هقيقد
 نوخراشف هارمه
 )مميزكام( كيلوتسيس
 رتميليم90زا رتمك
هويج

 ره دوجو تروص رد
مئلاع زا كي

يروف عاجرا و ردام ناج ندوب رطخ ضرعم رد دروم رد ناهارمه و ردام ندرك ساسح
:عاجرا زا لبق تامادقا
 هگن مرگ، ناهد هار زا يكاروخ داوم و تاعيام زيوجت مدع: يرايشوه للاتخا و كوش) فلا
ندب حطس زا اهاپ نتشاد هگن لااب و پچ يولهپ هب ردام نديناباوخ، ردام نتشاد
 مدع، پچ يولهپ هب ردام نديناباوخ، يوريا نتشاذگ اب يياوه هار ندرك زاب: جنشت) ب
ناهد هار زا يكاروخ داوم و تاعيام زيوجت

 رد
روص

رطخ مئلاع دوبن ت

 تيعضو اب ييانشآ و هدنورپ يسررب
ردام

:دينك لاوئس
 يوبدب تاحشرت، راردا شزوس، ينيب هكل
 ،يلسانت هيحان شزوس و شراخ، لبهم
 شراخ، اهولهپ اي و مكش درد، شزيربآ
 اي ديدش غارفتسا، نينج تكرح، تسوپ
 ،يرازآرسمه، يناور تلالاتخا، ينوخ
 هورگ و اه لمكم فرصم، عياش تياكش
 هفرط كي درد، هبرض، يياذغ يلصا ياه
 نار و قاس

:دينك يريگ هزادنا
 بلق يادص، محر عافترا، يتايح مئلاع، نزو
نينج

:دينك هنياعم
 و اه مادنا، تسوپ، مشچ ، )دلوپوئل (مكش
تروص

نامياز يبيرقت خيرات هب هجوت

 يدنب هورگ
مادقا و

 رد دروم رد ناهارمه و ردام ندرك ساسح-
يروف عاجرا و ردام ناج ندوب رطخ ضرعم
 عاجرا: يناور يروف رطخ مئلاع دوجو تروص رد-
ناتسراميب هب ردام يروف

 اي ديدش غارفتسا، راردا شزوس، ينيب هكل
 دادعت، شزيربآ، بت، لااب نوخراشف، ينوخ
 ،يدرز، يعيبط دح زا شيب سفنت و ضبن
 مكش درد، نار و قاس هفرط كي درد و مرو
 ندينشن، يناهگان نزو شيازفا، اهولهپ اي و
 ،نينج بلق يادص ندوب يعيبط ريغ اي
 و اهتسد مرو، نينج تكرح مدع اي شهاك

 ،هتفه40 زا شيب يرادراب نس، تروص
 مكش هب ميقتسم هبرض، ديدش يناور يراميب
نگل و

  يروف ريغ عاجرا و ريز هناخ نيرخآ قبط مادقا-
 ديدش درد و هسبآ، ينادند تنوفع تروص رد-
 ناهد راك تشادهب هب تصرف نيلوا رد عاجرا :نادند
 كشزپ نادند اي نادند و

 ،لبهم يوبدب تاحشرت، بسانمان يريگ نزو
 شيازفا، يلسانت شزوس و شراخ
 نازيم هب) مميزكام(كيلوتسيس نوخراشف

 نوخراشف اي و هويج رتميليم30
 رتميليم15نازيم هب) ممين يم(كيلوتسايد
 گنر، هيلوا نوخراشف اب هسياقم رد هويج
 شراخ، يتسوپ تاروثب، ديدش يگديرپ
 نس اب محر عافترا قباطت مدع، تسوپ
 هسبآ، ينادند تنوفع ،هيذغت ءوس، يرادراب
نادند ديدش درد و

زاين تروص رد يزاس نميا-
1ت قبط ييوراد ياه لمكم زيوجت-
 تبقارم مرف نيوانع قبط هيصوت و شزومآ-
يريگ نزو رادومن ميسرت و يرادراب
نامياز يارب يگدامآ سلاك رد تكرش هب هيصوت-
35 هتفه رد يدعب يرادراب بسانم نامز هرواشم-
2ت قبط يرادراب37ات
يدعب هعجارم خيرات نييعت-

 همه ندوب يعيبط اي عياش ياه تياكش
دراوم

)يرادراب مود هتفه20(مود همين ياه تبقارم-3 فلا

:دينك لاوئس
يزيرنوخ-
 زا لبق جنشت-
هعجارم
 ندش هراپ-
بآ هسيك
 اي ديدش درد-
مكش داح
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مادقااه هناشن و مئلاع يدنب هورگ

: امام اي كشزپ هب يروف ريغ عاجرا
30ات26 هتفه رد لومعم ياه شيامزآ ماجنا-
يرادراب34ات28هتفه زا ماگر قيرزت و
34ات31 هتفه رد لومعم يفارگونوس ماجنا-
يرادراب

1فلا و ريز هناخ قبط مادقا  ،بارطضا، يگدرسفا( فيفخ يناور يراميب
 يرازآرسمه )ساوسو
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  )به ترتيب حروف الفبا(بارداري هاي تعاريف مراقبت 

  خروج تدريجي مايع آمنيوتيك از مهبل :آبريزش

و  BUN،  ون، قند خون ناشتا، كشت كامل ادرارشمارش كامل خ گروه خوني و ارهاش بارداري ملاقات اوليندر  :آزمايشهاي معمول بارداري

 24-28در افراد غير ديابتيك در هفته  OGTTو  FBS، شمارش كامل خون )بارداري 30تا  26هفته (بارداري  ملاقات سومدر و  نكراتي نين خو

  .دمي شو درخواست توسط پزشك يا ماما و كامل ادرار بارداري

  .بررسي مي شود مامايا ها توسط پزشك  نتايج آزمايش  :1 نكته

به كارشناس ايدز و يا  HIVدر زن باردار و يا همسرش، زن باردار را براي انجام آزمايش  در صورت وجود يا سابقه رفتارهاي پر خطر :2 نكته
  .مركز مشاوره بيماري هاي رفتاري ارجاع دهيد

 .ارجاع دهيد VDRLانجام آزمايش زن باردار را براي مسرش،در صورت وجود يا سابقه رفتارهاي پر خطر در زن باردار و يا ه :3 نكته

 توسط پزشك يا ماما همسر در هرزماني پس از اطلاع از مثبت بودن ارهاش در مادر ارهاش منفي كومبس غير مستقيم اول نوبت :4 نكته
  .بارداري است 30تا  26نوبت دوم اين آزمايش در هفته هاي  .دمي شودرخواست 

درخواست مي  توسط پزشك يا ماما  HBsAgكه خانم طبق دستورالعمل كشوري بر عليه هپاتيت ايمن نشده است، آزمايش  در صورتي: 5نكته
  .شود

هاي  بهداشت فردي و روان، بهداشت جنسي، بهداشت دهان و دندان، تغذيه و مكمل در مورد بارداري طي ملاقات هاي :آموزش و توصيه

مراجعه شكايت هاي شايع، علائم خطر و مصرف الكل،  عدم ،و داروهاي مخدر مواد مخدر ، عدم اعتياد به تسيگار و دخانياعدم كشيدن ، دارويي
زمان زايمان، مراقبت از نوزاد، علائم خطر نوزاد، شيردهي،  مناسب ، آمادگي و محلو ايمن فوايد زايمان طبيعي ،هاي بارداري دريافت مراقبت براي

  . آموزش دهيد به مادر ،هاي پس از زايمان دريافت مراقبت رايمراجعه بو  مناسب بارداري بعدي

 .در هر ملاقات، علائم خطر را گوشزد كنيد و مطمئن شويد كه مادر اين علائم را فرا گرفته است :نكته

  تأخير در لخته شدن خون يا توقف خونريزي :انعقادياختلال 

  يا عدم درك زمان و مكان...) نيشگون، ضربه، نور و(عدم پاسخگويي مادر به تحريكات وارده  :اختلال هوشياري

. و با سن بارداري مطابقت دهيد )مثانه بايد خالي باشد( دكنياندازه گيري  راارتفاع رحم بارداري به بعد در هر ملاقات،  16از هفته  :ارتفاع رحم

بارداري با  32تا  18از هفته  .ري، در حدود ناف قرار داردباردا 20 بارداري، رحم در فاصله بين برجستگي عانه و ناف و در هفته 16در هفته 
در . متر تقريباً با سن بارداري بر حسب هفته مطابقت دارد برحسب سانتي) فاصله برجستگي عانه تا قله رحم(استفاده از نوار متري، ارتفاع رحم

  .در زير استخوان جناغ لمس مي شود 40تا 36 مي شود و در هفته هاي   بارداري، رحم به استخوان جناغ نزديك 36تا  32هفته 

  .در هر ملاقات، ابتدا مادر را از نظر وجود علائم خطر فوري بررسي كنيد :ارزيابي علائم خطر فوري

  .استفراغ هاي متعدد و با شدت زياد كه باعث كم آبي بدن مادر گردد: استفراغ شديد

ا تظاهرات رفتاري، شناختي و فيزيولوژيك نشان مي دهد و باعث مي شود فرد  مصرف بيماري باليني است كه خود را ب :اعتياد يا وابستگي

  :براي تشخيص وابستگي به مواد، حداقل وجود سه نشانه از نشانه هاي زير لازم است. مواد را به رفتارهاي ديگر ترجيح دهد
  رف آن ماده است؛تحمل كه افزايش تدريجي مقدار ماده مصرفي لازم براي دست يابي به علائم مص -
  پيدايش علائم ترك در صورت عدم مصرف يا كاهش مقدار مصرف؛ -

   هاي ناموفق براي كاهش يا قطع مصرف ماده؛ تمايل دائم و تلاش -

  هاي اجتماعي، شغلي و تفريحي؛ مختل شدن فعاليت -
  تداوم مصرف ماده عليرغم آگاهي از عوارض آن؛ -
  .ا بهبودي از عوارضصرف زمان زياد جهت تهيه، مصرف و ي -

  متورم، پرخون و قرمز شدن لثه :التهاب لثه

 .در جامعه ما هيچ گونه معيار عرفي وجود ندارد، اما آنچه بايد مورد توجه قرار گيرد اين است كه مصرف آن در بارداري ممنوع است :كليسمال

اقداماتي كه در اين ملاقات در صورت نبود علائم خطر فوري . گيرد ، صورتبارداري 10تا  6در هفته  بايد ملاقات با مادراولين  :اولين ملاقات

  :انجام مي شود عبارتست از
هاي معمول ، ثبت نتيجه پس از بررسي شرح حال و معاينه، انجام مراقبت  تشكيل پرونده، گرفتن شرح حال و معاينه مادر، درخواست آزمايش

 بارداري و ثبت نتايج آن 10تا  6ر در هفته ويژه در صورت نياز و ثبت اقدامات آن، ارزيابي ماد
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تشكيل پرونده (ملاقات اولين بارداري براي اولين بار مراجعه كند، علاوه بر اقدامات مربوط به  10تا  6چنانچه مادري در زماني غير از هفته  :نكته
مراقبت مربوط به همان هفته بارداري را نيز  ، مادر، با توجه به زمان مراجعه )هاي روتين، معاينه توسط پزشك و شرح حال، درخواست آزمايش

  .انجام دهيد

  .انجام دهيدعمل كشوري واكسيناسيون الواكسن توأم را طبق دستورايمن سازي با  :سازي ايمن

  . مادر را براي ايمن سازي به پزشك يا ماما ارجاع دهيد ،سقط غير بهداشتيدر صورت وقوع  :نكته

هاي  در هر مراجعه، ابتدا پرونده را مرور كنيد و چنانچه نقايصي مثل تكميل نبودن قسمت :وضعيت مادربررسي پرونده و آشنايي با 

 و دستورات را اجرا ها، نبودن نتيجه و پسخوراند وجود دارد، رفع سازي، نبودن جواب آزمايش مختلف پرونده، نامشخص بودن وضعيت ايمن
  .كنيد

  :م عادي به آن ناراحتي اعصاب مي گويند با علائم زير ظاهر مي شوداين بيماري كه مرد: بيماري رواني خفيف

اين علائم . اضطراب، بي قراري، بي اشتهايي و يا برعكس پرخوري، افسردگي، وسواس، عصبانيت، پرخاشگري، احساس درد در نقاط مختلف بدن
اين بيماران به پزشكان زيادي مراجعه و مورد . ها ادامه مي يابدبا كم يا زياد شدن فشارها و مشكلات زندگي تغيير مي كند و گاه ماه ها و سال 

  .معاينه و آزمايش هاي مختلف قرار مي گيرند كه به آنها گفته مي شود بيماري شما جسمي نيست و مربوط به اعصاب شما است

        گروهي از مردم به اين بيماري جنون . كنددر اين بيماري، رفتار، گفتار و ظاهر فرد بيمار با افراد طبيعي فرق مي : شديدبيماري رواني 

اكثر اين . سال ديده مي شود كه گاه به صورت تدريجي و گاهي به صورت ناگهاني ايجاد مي شود 15اين بيماري بيشتر در افراد بالاي . مي گويند
  .قرار گيرند بيماران، خودشان را بيمار نمي دانند و حاضر نيستند به پزشك مراجعه كنند يا تحت درمان

  خروج ناگهاني مايع آمنيوتيك از مهبل :پاره شدن كيسه آب

 :هاي پوسيدگي زاي دهان كه علائم آن عبارتند از تخريب ساختمان دندان به دنبال فعاليت ميكروب :پوسيدگي دندان

  تغيير رنگ ميناي دندان به رنگ قهوه اي يا سياه •

 سوراخ شدن دندان •

 ان هنگام مصرف غذاهاي سرد و گرم يا ترش و شيرينحساس بودن يا درد گرفتن دند •

 ها بر همديگر حساس بودن يا درد گرفتن دندان هنگام فشردن دندان •

  .يادآوري كنيد به مادر تعيين و» هفته«تاريخ مراجعه بعدي مادر را بر اساس  :تاريخ مراجعه بعدي

مادر ارهاش منفي با همسر ارهاش  )حساس نشدن سيستم ايمني(م هاي كومبس غيرمستقي درصورت پاسخ منفي آزمايش :تزريق آمپول رگام

   .دمي شوتزريق بارداري ترجيحاً توسط پزشك يا ماما  34تا  28هفته  از آمپول رگامامكان تهيه دارو، در صورت ت و مثب

سقط، (ي پيش از تاريخ تقريبي زايمان به خاطر بسپاريد در مادر ارهاش منفي با همسر ارهاش مثبت، در صورت ختم بارداري به هر دليل :نكته
  . ، آمپول رگام تزريق مي شود....)مول،زايمان زودرس، حاملگي نابجا و

 .مكمل هاي دارويي را طبق راهنما براي مادر تجويز كنيد :داروييهاي  مكملتجويز 

  . ئيدرا تكميل نما »فرم مراقبت بارداري« در ملاقات اول  براي تشكيل پرونده، :تشكيل پرونده

  .حركات غير ارادي سراسر يا قسمتي از بدن كه اغلب با خشكي و سفتي عضلات همراه است :تشنج 

). سقط، مول، حاملگي نابجا، زايمان زودرس، زايمان بموقع،زايمان ديررس(هاي مادر بدون توجه به نتيجه آنها  مجموع بارداري :تعداد بارداري

  .بارداري فعلي مادر نيز محاسبه مي شود

يعني . رسيده اند، بدون در نظر گرفتن تعداد جنين هاي متولد شده محاسبه مي شود 20بر اساس تعداد حاملگي هايي كه به هفته  :تعداد زايمان

  .يك زايمان تك قلو يا چند قلو ، زنده يا مرده تغييري در تعداد زايمان بوجود نمي آورد

  .ري به بعد، در هر ملاقات به تاريخ تقريبي زايمان توجه كنيدباردا 28از هفته  :توجه به تاريخ تقريبي زايمان

ها پاك نگردد و مدت طولاني روي دندان باقي بماند،  چنانچه پلاك ميكروبي به وسيله مسواك زدن و يا نخ كشيدن از سطح دندان :جرم دنداني

 . مي گردد به لايه اي سفت به رنگ زرد يا قهوه اي تبديل

معمولاً اولين حركت جنين توسط مادر در اين  هفته ها احساس . بارداري از حركت جنين سئوال كنيد  20تا   16ت هفته در ملاقا :حركت جنين

  .اين زمان مي تواند براي تعيين سن بارداري كمك كننده باشد. مي شود



               
كاردان و كارشناس بهداشت خانواده مجموعه ١٣    

گويد جنين حركت ندارد، ابتدا به روش زير وضعيت  در مواردي كه مادر مي. هفته آخر بارداري اهميت دارد 4حركات جنين در  تعيين: نكته
براي شمارش حركت، به مادر يك ليوان شربت قند داده و به او بگوييد كه . حركت جنين را بررسي و سپس براساس نتيجه آن، تصميم گيري كنيد

در صورتي . ساعت طبيعي است 2بار در  10 حركات جنين به تعداد. به پهلوي چپ بخوابد و تعداد حركت جنين را به مدت دو ساعت شمارش كند
  .مادر را ارجاع دهيد، يا صداي قلب جنين نيز شنيده نمي شود رسدنبار  10به جنين تاتعداد حرك كه

  )بيشتر از لكه بيني(خروج هر مقدار خون روشن يا تيره از مهبل  :خونريزي

  .است... مصرف هر نوع سيگار، توتون، تنباكو و  :دخانيات

  هر نوع درد خفيف يا شديد، متناوب يا متوالي در هر ناحيه از شكم و پهلوها :پهلوها يا و درد شكم

  .هفته است، درد متناوب پايين شكم مي تواند نشانه زايمان باشد 37در مواردي كه سن بارداري بالاي : نكته

  رداريشروع و يا تشخيص اوليه هر درجه اي از اختلال تحمل گلوكز در با :ديابت بارداري

سابقه يا وجود رفتارهايي مانند سابقه زندان، اعتياد تزريقي، رفتار جنسي پر خطر و محافظت نشده، سابقه تزريق مكرر  :رفتارهاي پر خطر

  خون
  صورت مرده يا زندهه بارداري ب 22 هفته شروع پس ازنوزاد تولد  :زايمان

 صورت مرده يا زنده هبارداري ب كامل هفته 42پس از  نوزادتولد  :زايمان ديررس

  صورت مرده يا زندهه هفته كامل بارداري ب 37قبل از نوزاد  تولد :زايمان زودرس

  .و يا با خروج سخت شانه ها انجام شده باشد) فورسپس يا واكيوم(وسيله ابزار ه زايماني كه طولاني بوده و يا ب :زايمان سخت

  . كمتر انجام شده باشد ساعت يا 3زايماني كه در فاصله زماني  :زايمان سريع

تغذيه (در مورد مدت زمان مناسب براي پيشگيري از بارداري، بعد از زايمان با توجه به  نحوه تغذيه شيرخوار  :زمان مناسب بارداري بعدي

  .به مادر آموزش دهيد 2تمطابق راهنماي ) انحصاري يا نسبي با شير مادر

  بارداري 22ه هفت شروع قبل از تا ل بارداريوحصمخروج  :سقط

 بارداري سه ماهه اول سقط پس از :سقط ديررس

  بار سقط متوالي 2-3 :سقط مكرر

  احساس سوزش به هنگام ادرار كردن :سوزش ادرار

در ما ،بارداري  34تا  31 هاي و هفته )بارداري 18بارداري تا قبل از پايان هفته  16از شروع هفته ( بارداري 18تا  16 هاي هفته در :سونوگرافي

  . به پزشك يا ماما ارجاع دهيد معمول سونوگرافيرا براي انجام 

  :شرح حال شامل موارد زير است :شرح حال

، ...)، قلبي و آسمكليوي،  سل، ديابت، فشارخون بالا، صرع،(هاي زمينه اي سابقه يا ابتلا فعلي به بيماري اعم از بيماري: تاريخچه پزشكي -
ايدز، ناهنجاري اسكلتي، بيماري تيروئيد، ناهنجاري دستگاه تناسلي، تالاسمي مينور در زوجين، هپاتيت، /  HIVفونتسوء تغذيه، عرواني، اختلالات 

و يا سابقه قبلي سرطان پستان در مادر و يا ) مادر، خواهر، مادر بزرگ(اختلالات انعقادي،  سابقه سرطان پستان در افراد درجه يك خانواده مادر 
  و حساسيت دارويي، نمايه توده بدني غير طبيعيمصرف دارو توسط مادر، لمس توده در پستان 

آخرين فرزندان، سوابق بارداري و زايمان قبلي، وضعيت بارداري فعلي، تعداد سقط، تعداد زايمان، تعداد تعداد بارداري، : تاريخچه بارداري -
   م و بالاترداشتن فرزند كمتر از سه سال، بارداري پنج ،وش پيشگيري از باردارير
 مصرف الكل، ، كشيدن سيگار يا ساير دخانيات،داروهاي مخدر/ اعتياد به مواد مخدر سال، 35سال و بالاي  18سن زير  :ماعيتاريخچه اجت -

   ، همسرآزاريشغل سخت و سنگين، رفتارهاي پر خطر

كرر ادرار، خستگي، تهوع و استفراغ صبحگاهي، اين شكايت ها در نيمه اول شامل دردناك و حساس شدن پستان ها، ت :شكايت هاي شايع

افزايش بزاق دهان، افزايش ترشحات مهبلي، تغيير خلق و خو و رفتار، سوزش سردل و ويار و در نيمه دوم شامل پررنگ شدن پوست نقاطي از 
  .رار استبدن مانند هاله پستان ها و ناف، يبوست، نفخ، افزايش ترشحات مهبلي، كمردرد، سوزش سردل و تكرر اد

  .ستاين حالات براي مادر مضر نبوده و صرفاً به علت سازگاري بدن با تغييرات بارداري ا :1نكته 

  .به مادر توصيه كنيد طبق متن آموزشي متناسب با هر شكايت، :2نكته 

  .صورت گيرد) نقدي، غير نقدي(هر فعاليت فكري يا بدني كه به منظور كسب درآمد  :شغل
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    :شغل سخت و سنگين

  ؛ساعت 3ايستاده بيش از  صورته كار طولاني مدت ب •

قرار گرفتن در معرض تشعشعات راديو اكتيو و اشعه ايكس و يا در معرض مواد شيميايي اعم از حشره كش، مواد   •
 ؛...آزمايشگاهي و

 .حجم فعاليت جسمي بگونه اي كه موجب افزايش ضربان قلب و عرق كردن زياد شود بالا بودن •

 .ساعت يك بار تغيير وضعيت دهد 3است مادر بارداري كه كار طولاني مدت نشسته دارد، هر  لازم :نكته

بار در دقيقه يا  110علائم اصلي شامل نبض تند و ضعيف . (اختلالي در گردش خون بدن كه با علائم حياتي غير طبيعي مشخص مي شود :شوك

بار  30باشد كه ممكن است با رنگ پريدگي، عرق سرد و سردي پوست، تنفس تند متر جيوه مي  ميلي 90بيشتر و فشارخون سيستوليك كمتر از
 .)قراري و گيجي همراه باشد در دقيقه يا بيشتر و بي

تعداد طبيعي ضربان  .ديراشمب و تعداد ضربان قلب رابه مدت يك دقيقه كامل به صداي قلب جنين گوش داده  ملاقاتدر هر  :صداي قلب جنين

  .بار در دقيقه است 160تا  110قلب 

ضربه مستقيم به شكم و لگن، نيازمند ارجاع فوري . هر نوع صدمه به اعضاي مختلف بدن به ويژه شكم و لگن مادر نياز به بررسي دارد :ضربه

  .مادر است

با  دندان معمولاًپيشرفت شديد پوسيدگي و عفونت . پزشكي است هاي شايع دندان از فوريت اين مورد :عفونت دنداني، آبسه و درد شديد

دهانه خروجي (شده و گاهي با فيستول) آبسه(دردهاي شبانه، شديد، مداوم و خودبه خودي همراه است كه مي تواند باعث تورم صورت و لثه ها
  .همراه  شود) چرك آبسه دندان

  .كنيدمادر را اندازه گيري  علائم حياتي، ملاقاتهر  در :علائم حياتي

 .اندازه گيري كنيد) راست يا چپ(دست ثابت  يكو از ) نشسته يا خوابيده(را در يك وضعيت ثابت  بارداري فشارخون طول در •
 . است» فشارخون بالا«متر جيوه و بالاتر   ميلي90/140فشارخون

درجه . است» تب«درجه سانتيگراد يا بالاتر 38دماي بدن به ميزان . اندازه گيري كنيد) زير زباني(درجه حرارت بدن را از راه دهان  •
 .درجه كمتر است 5/0حرارت زير بغل از درجه حرارت زير زبان به ميزان 

   .بار در دقيقه است 100تا  60،نبضتعداد طبيعي . اندازه گيري كنيد به مدت يك دقيقه كامل تعداد نبض را •

 .در دقيقه استبار  20تا  16تعداد طبيعي تنفس، . اندازه گيري كنيد به مدت يك دقيقه كامل تعداد تنفس را •

 :وضعيت رواني مادر را با ارزيابي علائم به شرح زير تعيين كنيد :علائم رواني

افكار يا اقدام به خودكشي، تحريك پذيري و پرخاشگري شديد، فرار از منزل، امتناع از خوردن، پرفعاليتي، توهم و : علائم خطر فوري رواني •
  هذيان با محتواي آسيب رساندن به خود و ديگران

پرخوابي، كم (روحيه افسرده، انرژي كم، كم حوصلگي، عصبانيت، بي قراري، اختلال در خواب و اشتها  :علائم در معرض خطر رواني •
 ، توهم و هذيان با محتواي غير آسيب رسان به خود و ديگران)خوابي، پراشتهايي، كم اشتهايي

. بارداري غربالگري را انجام دهد 15-17بارداري و در صورت نياز در هفته  11-13به مادر پيشنهاد كنيد در هفته  :غربالگري ناهنجاري جنين

  . و ناهنجاري لوله عصبي در جنين شناسايي مي شود 21و  13،18با اين روش برخي ناهنجاري هاي كروموزومي مانند تريزومي 

ه نموده و غربالگري اول را انجام نداده، پس از مشاوره، هفته مراجع 17روز و قبل از  6هفته و 13در صورتي كه مادر باردار پس از  :1نكته
  .غربالگري سه ماهه دوم درخواست شود

  .بارداري توصيه نمي شود 18غربالگري سه ماهه دوم پس از هفته : 2نكته 

در اين فاصله گذاري سقط (فاصله بارداري فعلي تا زايمان قبلي كمتر از سه سال باشد: فاصله بارداري تا زايمان قبلي كمتر از سه سال

  ).محاسبه نمي شود

جلسه به منظور آشنايي مادر با مباحث تئوري بارداري و زايمان و پس  8بارداري به مدت  20اين كلاس ها از هفته  :كلاس آمادگي براي زايمان

مادر مي تواند . زي تشكيل مي شودعضلاني، اصلاح وضعيت ها، تكنيك صحيح تنفس، آرام سا -از زايمان و مباحث عملي شامل تمرين هاي عصبي
  .با يك نفر همراه به انتخاب خودش در اين كلاس ها شركت كند

  خروج لكه خوني از مهبل :لكه بيني 

  :زير است شرحمانور هاي لئوپولد شامل چهار مانور به . دكنيعريان  او راده و شكم انروي يك تخت سفت خواب بر مادر را  :مانورهاي لئوپولد



               
كاردان و كارشناس بهداشت خانواده مجموعه �١    

باشد و با ملايمت قله رحم را با نوك انگشتان هر دو مادر به طرف صورت  شماگونه اي كه نگاه ه د بيايستبدر كنار تخت  ،در اين مانور :لمانور او
  .صورت سفت و گرد و قابل حركت لمس مي شوده صورت يك جسم بزرگ كه اجزاء كوچكي دارد و سر به ته جنين ب. دينكدست لمس 

د و كف هر دست خود را در دو طرف شكم يايستبباشد، در كنار او  مادربه طرف صورت  شماطوري كه نگاه به ر اول مانو مطابق :مانور دوم
ساختمان سخت و مقاومي  ،در يك طرف شكم. وارد كنيدد و با ملايمت ولي محكم ابتدا با يك دست و سپس با دست ديگر فشار يمادر قرار ده

  .بدن جنين است يبرجستگي هائي لمس مي شود كه دست و پا و جلو ،سمت ديگر شكمق لمس مي شود كه پشت جنين است و در

انگشت شست و چهار انگشت ديگر را ايستاده و  تختدر كنار  نيز به طوري كه نگاه شما به طرف صورت مادر باشد در اين مانور :مانور سوم
نانچه سر جنين در داخل لگن قرار نگرفته باشد، يك جسم قابل حركت چ .قرار دهيدقسمت تحتاني شكم مادر درست در بالاي سمفيز پوبيس  در

   .كه همان سر جنين است، لمس مي شود
فشار  ،سپس با نوك سه انگشت اول هر دست .باشد مادربه طرف پاهاي  شماكه نگاه  بگيريدبراي انجام اين مانور، طوري قرار : مانور چهارم

چنانچه سر جنين در پائين قرار داشته باشد، انگشتان يك دست زودتر از دست ديگر به يك . ديرد كنعميقي در جهت محور قسمت فوقاني لگن وا
  .با اين مانور ميزان ورود سر به داخل لگن مشخص مي گردد.                          ٌ                در حالي كه دست ديگر كاملا  وارد لگن مي شود ،جسم گرد برخورد مي كند

شدن از مادر نفس نمي كشد و يا هيچ علامتي  گونه اي كه بعد از جداه ب تا زمان زايماني باردار 22 هفته شروع مرگ جنين بعد از :مرده زايي

  .نشان نمي دهد را مبني بر وجود حيات مانند ضربان قلب و يا حركات ارادي

  .پس از تولد است 28بارداري تا انتهاي روز  22دوره پري ناتال از شروع هفته : نكته

  .روز كامل پس از تولد28از زمان تولد تا ) نوزادي كه پس از خروج از رحم علامت حيات داشته است( ولد شده مرگ نوزاد زنده مت :مرگ نوزاد

اين مشكلات شامل سوزش ادرار، درد هنگام ادرار كردن، درد زير دل، ترشحات غير طبيعي و بدبوي واژينال،  :تناسلي -مشكلات ادراري

  .استخارش و سوزش واژن و ناحيه تناسلي خارجي 

  .كنيدبررسي  ادم وجود از نظر را مادر هاي صورت و دست ،پاها :صورت و ها انداممعاينه 

 آبريزش از بيني و خستگي و با تبظهور بثورات پوستي ممكن است . را مشاهده و بررسي كنيد، پوست بدن مادر ملاقات در هر :پوستمعاينه 

  رمز رنگ صاف يا برجسته و يا ضايعات تاولي داراي مايع شفاف يا چركيبثورات پوست عبارت است از دانه هاي ق. همراه باشد

  . را از نظر زردي بررسي كنيد و سفيدي چشم ملتحمه چشم را از نظر كم رنگ بودن، ملاقاتدر هر  :چشممعاينه 

  .است» ريدگي شديدرنگ پ«ها و يا كف دست،  به همراه كم رنگ بودن زبان، بستر ناخن چشم كم رنگ بودن مخاط ملتحمه :نكته

در ملاقات اول و دوم، دهان و دندان مادر را از نظر وجود جرم، پوسيدگي، التهاب لثه، عفونت دنداني و آبسه معاينه  :معاينه دهان و دندان

  . كنيد

  .يدبا انجام مانورهاي لئوپولد، قله رحم و محل شنيدن صداي قلب جنين را تعيين كندر نيمه دوم بارداري  :معاينه شكم

  :دمي شومعاينه توسط پزشك  شرح زيره مادر ب :معاينه فيزيكي

  بررسي اسكلرا از نظر زردي و ملتحمة چشم از نظر كم خوني  -
 بررسي پوست از نظر وجود بثورات  -

  هاي تيروئيد  لمس قوام واندازه غده تيروئيد و بررسي وجود ندول -
  گ، رالها، آريتمي، ويزين سمع قلب و ريه از نظر سوفل -
   )معاينه ترجيحاً توسط ماما يا پزشك عمومي زن(از نظر قوام، ظاهر، وجود توده و خروج هر نوع ترشح غير از شير از پستان  ها معاينه پستان -
  لمس شكم از نظر بررسي اندازه كبد وطحال و بررسي شكم از نظر وجود اسكار و توده  -
  ، رنگ عضوو ناهنجاري اسكلتي هاي تحتاني از نظر وجود ادم بررسي اندام -

و شش ملاقات ) 20تا  6هفته ( است كه دو ملاقات در نيمه اول بارداري بار 8معمول بارداري  هاي ملاقاتتعداد  :ملاقات هاي معمول بارداري

هاي استاندارد  بر اساس مراقبت را در هر ملاقات مادر با توجه به نيمه بارداري، مراقبت مادر .مي باشد )40تا 21هفته ( در نيمه دوم بارداري
  . ددهيهمان نيمه بارداري انجام 

    هاي پيشگيري از بارداري  سال نزديكي بدون استفاده از روش عدم وقوع بارداري پس از يك :نازايي

  . نمودار نوموگرام محاسبه كنيد از رويبا استفاده از ميزان وزن و قد، نمايه توده بدني را  :نمايه توده بدني

  . معتبر استبارداري  12هفته تا پايان نمايه توده بدني تعيين  :كتهن
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جدول «سپس وزن گيري مادر را با توجه به سن بارداري بر اساس . را اندازه گيري و با وزن قبلي مقايسه كنيد ، وزن مادرملاقاتهر  در :وزن

  .كيلوگرم است 16تا  5/11طبيعي،  نمايه توده بدنيداري با توجه به  بطور طبيعي ميزان افزايش وزن مادر در طول بار. تعيين كنيد »وزن گيري

  .افزايش وزن مادر به ميزان يك كيلوگرم يا بيشتر در مدت يك هفته، افزايش وزن ناگهاني است :نكته

ي و متنوع از در هر ملاقات، مصرف منظم  مكمل هاي دارويي و مصرف روزانه مقادير كاف :مصرف مكمل ها و گروه هاي اصلي غذايي

  .گروه هاي اصلي غذايي را سئوال و به مصرف روزانه بخصوص از گروه شير و لبنيات و گروه ميوه و سبزي تأكيد كنيد

. همراه گردد زن شرواني و يا رنجسيب شده يا با احتمال آسيب جسمي، هر رفتار خشن وابسته به جنسيتي است كه موجب آ : همسرآزاري

  .با تهديد، اجبار يا سلب مطلق آزادي و اختيار صورت گرفته و در جمع يا در خفا رخ دهدچنين رفتاري مي تواند 

و لگد  زدن ، سيليزدن گردد مانند مشتش هر گونه اقدام عمدي از سوي شوهر كه منجر به وارد شدن آسيب بدني به همسر :خشونت جسمي
  اقوزدن، هل دادن، كشيدن موها، اقدام به خفه كردن، ضربه زدن با چ

اين رفتار به صورت انتقاد ناروا، . رفتار خشونت آميزي است كه شرافت، آبرو و اعتماد به نفس زن را خدشه دار   مي كند :روانيخشونت 
  .تحقير، بد دهاني، تمسخر، توهين، فحاشي، متلك و تهديدهاي مداوم اعمال مي شود
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                                                 )                   به ترتيب حروف الفبا (              پس از زايمان     هاي               تعاريف مراقبت
   

هاي  مكملو  شكايت شايع، تغذيه ،خطر ، علائمو جنسي در مورد بهداشت فردي و روانطي ملاقات هاي پس از زايمان  :آموزش و توصيه

، مراجعه براي انجام  باروري سالم و دريافت خدمات آن مشاوره، مراقبت از نوزاد و علائم خطر نوزاد، و تداوم آنمشكلات و  ، شيردهيدارويي
  .به مادر آموزش دهيد هان و دندانبهداشت د و پاپ اسمير در صورت نياز 

  .گرفته است خطر را به مادر گوشزد كنيد و مطمئن شويد كه اين علائم را فرادر هر  ملاقات، علائم : نكته

  يا عدم درك زمان و مكان...) نيشگون، ضربه، نور و(عدم پاسخگويي مادر به تحريكات وارده   :             اختلال هوشياري

  .ررسي كنيد، ابتدا مادر را از نظر وجود علائم خطر فوري باول و دوم در ملاقات  :                     ارزيابي علائم خطر فوري

  متورم، پرخون و قرمز شدن لثه  :          التهاب لثه

 .در جامعه ما هيچ گونه معيار عرفي وجود ندارد، اما آنچه بايد مورد توجه قرار گيرد اين است كه مصرف آن در بارداري ممنوع است :الكليسم

هـاي   كرده و نقايصي مانند  تكميل نبودن قسـمت  را  مرور فرم مراقبت، ملاقات دوم و سومدر   :                                   بررسي پرونده و آشنايي با وضعيت مادر

  .كنيد و دستورات را اجرا مختلف را رفع

  .است …هاي قلبي، كليوي، ديابت، فشارخون بالا، صرع، منظور بيماري  :               بيماري زمينه اي

  .به ماما ارجاع دهيد پاپ اسميراي انجام او را بر، نداشته باشدلكه بيني  و با تأكيد به اين نكته كه مادر طبق راهنما ومسدر ملاقات  :پاپ اسمير

 :تخريب ساختمان دندان به دنبال فعاليت ميكروب هاي پوسيدگي زاي دهان كه علائم آن عبارتند از: پوسيدگي دندان

  تغيير رنگ ميناي دندان به رنگ قهوه اي يا سياه •

 سوراخ شدن دندان •

 گرم يا ترش و شيرينحساس بودن يا درد گرفتن دندان هنگام مصرف غذاهاي سرد و  •

 حساس بودن يا درد گرفتن دندان هنگام فشردن دندانها بر همديگر •

 .تعيين و يادآوري كنيدتاريخ مراجعه بعدي مادر را   :                 تاريخ مراجعه بعدي

  . سئوال كنيد خروج ترشحات چركي و بد بو را از مهبل  :           ترشحات مهبل

سـاعت اول   72ارهاش مثبت درصورتي كه هنگام زايمان دريافـت نكـرده باشـد، طـي      وزادنآمپول رگام را در مادر ارهاش منفي با   :          تزريق رگام

  .صورت عضلاني تزريق كنيده پس از زايمان ب

.مكمل هاي دارويي را طبق راهنما براي مادر تجويز كنيد :داروييهاي  مكمل تجويز  

بنابراين مطمئن شويد كه مادر به ميزان مورد نياز قـرص آهـن و   . كند مصرف مكملماه پس از زايمان  3توجه داشته باشيد كه مادر بايد تا : نكته
  .مولتي ويتامين دارد

  .را تكميل كنيد» فرم مراقبت پس از زايمان«، براي تشكيل پرونده  :            تشكيل پرونده

  . حركات غير ارادي سراسر يا قسمتي از بدن كه اغلب با خشكي و سفتي عضلات همراه است :تشنج

  . نمي تواند به راحتي نفس بكشدبه هر دليلي ر ماد   :         تنفس مشكل

چنانچه پلاك ميكروبي به وسيله مسواك زدن و يا نخ كشيدن از سطح دندان ها پاك نگردد و مدت طولاني روي دندان بـاقي بمانـد،     :           جرم دنداني

 . به لايه اي سفت به رنگ زرد يا قهوه اي تبديل  مي گردد

خروج در ملاقات سوم  .تدريج از مقدار ترشحات خوني مهبل كاسته شده و كم رنگ مي شوده زايمان ب معمولاً در روزهاي پس از :خونريزي

  . ترشحات خوني از مهبل را سئوال كنيد

 هر نوع درد خفيف يا شديد، متناوب يا متوالي در هر ناحيه از شكم و پهلوها  :                   درد شكم و يا پهلوها

در صورت شكايت مادر از سرگيجه، فشارخون و تعداد نبض او را ابتدا در حالت خوابيـده و  . است حالتي از دوران و يا گيج رفتن سر  :������� 
ميـزان فشـارخون   ( در صورت طبيعي بودن، مادر را ارجاع غيرفـوري و در صـورت غيرطبيعـي بـودن    . سپس در حالت نشسته اندازه گيري كنيد

، )بـار افـزايش يابـد    20ر جيوه كاهش يابد و تعداد نبض ازحالت خوابيده به  نشسـته  ميلي مت 20سيستوليك ازحالت خوابيده به  نشسته به ميزان 
  .مادر را ارجاع فوري دهيد
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 :شرح حال شامل موارد زير است :شرح حال

 لات رواني، اختلا...)ديابت، فشارخون بالا، صرع، كليوي، آسم، قلبي، سل و (سابقه يا ابتلا فعلي به بيماري هاي زمينه اي: تاريخچه پزشكي -

  تاريخ، نوع و محل زايمان : تاريخچه زايمان -
، همسرآزاري، مصرف داروها در شيردهي، مصرف الكل، كشيدن سيگار و دخانيات، اعتياد به مـواد مخـدر و داروهـاي    سن: تاريخچه اجتماعي -

  مخدر

  .سردرد، كمردرد و يبوست است ها شامل خستگي، تياين شكا  :              شكايت هاي شايع

بار دردقيقه يـا   110علائم اصلي شامل نبض تند و ضعيف . (لالي در گردش خون بدن كه با علائم حياتي غير طبيعي مشخص مي شوداخت  :   شوك

بـار   30متر جيوه مي باشد كه ممكن است با رنگ پريدگي، عرق سرد و سردي پوست، تنفس تنـد   ميلي 90بيشتر و فشارخون سيستوليك كمتر از
  .)قراري و گيجي همراه باشد در دقيقه يا بيشتر و بي

پيشرفت شديد پوسـيدگي و عفونـت دنـدان معمـولاًً بـا دردهـاي       . از فوريت هاي شايع دندان پزشكي است   :                             عفونت دنداني، آبسه و درد شديد

نـه خروجـي چـرك    دها(شده و گاهي با فيستول) آبسه(مي تواند باعث تورم صورت و لثه ها و خود به خودي همراه است كه  شبانه، شديد، مداوم
 .همراه شود) آبسه دندان

كنيدمادر را اندازه گيري  علائم حياتي، ملاقاتهر  در :علائم حياتي  

 ميلـي 90/140فشـارخون  .اندازه گيري كنيـد ) راست يا چپ(دست ثابت  يكو از ) نشسته يا خوابيده(فشارخون را در يك وضعيت ثابت  •
 . است» فشارخون بالا«متر جيوه و بالاتر  

  .است »تب« گراد يا بالاتر سانتي  درجه  38بدن به ميزان  دماي. ه حرارت بدن را از راه دهان اندازه گيري كنيددرج •

   .بار در دقيقه است 100تا  60،نبضتعداد طبيعي . اندازه گيري كنيد به مدت يك دقيقه كامل تعداد نبض را •

 .بار در دقيقه است 20تا  16داد طبيعي تنفس، تع. اندازه گيري كنيد به مدت يك دقيقه كامل تعداد تنفس را •

:كنيد تعيينعلائم به شرح زير وضعيت رواني مادر را با ارزيابي  :علائم رواني  

، توهم و افكار يا اقدام به خودكشي، تحريك پذيري و پرخاشگري شديد، فرار از منزل، امتناع از خوردن، پرفعاليتي: علائم خطر فوري رواني •
  ي آسيب رساندن به خود و ديگرانهذيان با محتوا

پرخوابي، كم (روحيه افسرده، انرژي كم، كم حوصلگي، عصبانيت، بي قراري، اختلال در خواب و اشتها  :علائم در معرض خطر رواني •
  ، توهم و هذيان با محتواي غير آسيب رسان به خود و ديگران)خوابي، پراشتهايي، كم اشتهايي

ناحيه برش معمولا بدون درد، التهـاب و كشـش مـي    . را بررسي كنيد) برش اپي زياتومي يا سزارين(، محل بخيه ها در هر ملاقات  :           محل بخيه ها

توسـط   روز نيـاز بـه كشـيدن   10تـا    7پـس از  بخيه محل برش سزارين  نخ هفته ترميم مي شود و 3محل برش اپي زياتومي معمولاً پس از . باشد
  . معمولاٌ ترميم يافته اند) برش اپي زياتومي يا سزارين(محل بخيه ها  در ملاقات سوم، .داردپزشك يا ماما 

.مشاوره كنيد 2تدر ملاقات دوم، با مادر طبق راهنماي : مشاوره زمان مناسب بارداري بعدي  

  .در صورت وجود مشكلاتي چون نوك فرورفته،  صاف، دراز و مجاري بسته و شقاق به مادر آموزش دهيد :مشكلات شيردهي

  .مصرف منظم مكمل هاي دارويي را سئوال كنيد، ملاقاتدر هر   :                 ف مكمل هاي دارويي   مصر

  .بررسي كنيد يك طرفهرا از نظر وجود ورم  )ساق و ران(پاها ، ملاقاتدر هر   :  ها       اندام       معاينه 

 .پستان ها را از نظر تورم و درد بررسي كنيد  :     پستان       معاينه 

  . بررسي كنيد را رنگ ملتحمه، ملاقاتدر هر  :چشممعاينه 

  .است» رنگ پريدگي شديد«ها و يا كف دست  به همراه كم رنگ بودن زبان، بستر ناخن چشم كم رنگ بودن مخاط ملتحمه :نكته

  .در ملاقات سوم، دهان و دندان مادر را از نظر وجود جرم، پوسيدگي، التهاب لثه، عفونت دنداني و آبسه معاينه كنيد :معاينه دهان و دندان

در . تدريج به داخـل لگـن بـاز مـي گـردد     ه پس از زايمان، رحم ب .را از روي شكم بررسي كنيد وضعيت رحم، ملاقاتدر هر   : )   رحم (     ه شكم     معاين

  . هفته اول رحم پايين تر از ناف، سفت و جمع است و از هفته سوم به بعد، رحم از روي  شكم  قابل لمس نيست

  .مي گويند» پس درد«ت رحم در دوره پس از زايمان ادامه داشته باشد كه به آن در برخي از مادران ممكن است انقباضا :نكته

  پس از زايمان  3تا  1روزهاي  يكي از ملاقات با مادر در  :         ملاقات اول

  پس از زايمان 15تا  10روزهاي  يكي از ملاقات با مادر در  :         ملاقات دوم
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  پس از زايمان 60تا  42روزهاي  يكي از ملاقات با مادر در  :  وم س      ملاقات 

) ، تكرر، احساس دفع سريع، بي اختيـاري فشار ،سوزش، درد(از مادر در مورد وضعيت دفع ادرار  :            و اجابت مزاج        تناسلي  -            وضعيت ادراري

  . سئوال كنيد و سوزش و خارش ناحيه تناسلي )مدفوع، درد مقعد، بواسير، بي اختياري يبوست، خوني بودن(اجابت مزاجو 

برخـي مـادران ممكـن اسـت در      .در مورد وضعيت روحي و رواني يا سابقه بيماري رواني مـادر سـئوال كنيـد      ):   خوي      خلق و  (           وضعيت رواني

كه علائم آن به صـورت گريـه و بـي     شوند) اندوه پس از زايمان(دچار افسردگي خفيف و گذرا  پس از زايمان 14و حداكثر تا روز  6تا  3روزهاي 
دوره پس از زايمان، دوره پرخطري از نظر عود بيماري رواني قبلي و يا بروز . حساس غمگيني تظاهر مي كندقراري، اختلال در خواب و اشتها و ا

بنابراين چنانچه فاكتورهاي خطر بيماري رواني مثل سابقه بيماري روانـي در مـادر وجـود دارد و در حـال حاضـر بـا       . بيماري رواني جديد است
اگر علائم طولاني و شديدتر شود مانند تمايل به خودكشي و آزار بـه نـوزاد    .است، او را تحت نظر بگيريد علائم اندوه پس از زايمان مراجعه كرده

اسـت  » اندوه و يا افسردگي پس از زايمان«در مراحل اوليه بروز سايكوز بعد از زايمان، علائم مانند . است مطرح »يا جنون پس از زايمان سايكوز«
در مادر و » سابقه جنون پس از زايمان« بنابراين اگر . ي قراري، تغييرات سريع خلق و خو خود را نشان مي دهدو بيماري به صورت بي خوابي، ب

در ملاقـات سـوم، وضـعيت روحـي و     . يا خانواده او و يا ساير عوامل خطر وجود دارد، ويزيت روان پزشكي الزامي است و مادر بايد ارجاع شود
  .رواني مادر را سئوال كنيد

  .سؤال كنيد به نوزاد شيردهي ادامه در هر ملاقات، از مادر در مورد  :      شيردهي       وضعيت

. همـراه گـردد   زن شهر رفتار خشن وابسته به جنسيتي است كه موجب آسيب شده يا با احتمال آسيب جسمي، روانـي و يـا رنج ـ      :          همسرآزاري

 .رت گرفته و در جمع يا در خفا رخ دهدچنين رفتاري مي تواند با تهديد، اجبار يا سلب مطلق آزادي و اختيار صو

و لگـد   زدن ، سـيلي زدن گردد ماننـد مشـت  ش هر گونه اقدام عمدي از سوي شوهر كه منجر به وارد شدن آسيب بدني به همسر :خشونت جسمي
  زدن، هل دادن، كشيدن موها، اقدام به خفه كردن، ضربه زدن با چاقو

اين رفتار به صورت انتقاد ناروا، تحقير، . مي كنداعتماد به نفس زن را خدشه دار   فت، آبرو ورفتار خشونت آميزي است كه شرا :روانيخشونت 
  .بد دهاني، تمسخر، توهين، فحاشي، متلك و تهديدهاي مداوم اعمال مي شود
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كاردان و كارشناس بهداشت خانواده مجموعه ٢٧    

 
 

 

 

 

 



                                                                                                         
  
  

  

كاردان و كارشناس بهداشت خانواده مجموعه  
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و كارشناس بهداشت خانوادهكاردان  مجموعه ٢٩    

 

 
 

  



 

  :كدملي/ شناسه/ شماره پرونده                                                                                

  :تاريخ                يفرم مراقبت باردار             

  

   

  :تلفن/ آدرس                                                                 :نام و نام خانوادگي          

  

    شرح حال: 1بخش      
  :شغل                                                       :سن

 

  :مرده               :زنده: تعداد فرزندان                    :                      تعداد سقط                    :                      تعداد زايمان             :                  تعداد بارداري 

  

                   :                                     )سونوگرافي( تاريخ اولين روز آخرين قاعدگي:                                )اظهار مادر( تاريخ اولين روز آخرين قاعدگي   :                                     تاريخ آخرين زايمان 

  :تاريخ تقريبي زايمان

  

  :از بارداري روش پيشگيريآخرين 

  

  )پزشك يا ماما به غيرفوري ارجاع نيازمند(ضعيت بارداري فعليو              

                                   �            چندقلويي                        �            شغل سخت و سنگين            �         نمايه توده بدني غير طبيعي  �سن بارداري نامشخص        

  �شيردهي همزمان با بارداري                                               �                    TLبارداري همزمان با   �            آمپولبارداري همزمان با    � بارداري همزمان با قرص    

                            �ارهاش منفي   �پيش بيني نشده/حاملگي ناخواسته                                                         �  لاينسترونول بارداري همزمان با  �     IUDبارداري همزمان با  

     �               اعتياد به مواد مخدر                �          مصرف الكل                                �دخانيات /كشيدن سيگار 

  

  )پزشك يا ماما به غيرفوري نيازمند ارجاع(قبلي سوابق بارداري و زايمان           

  �                      چندقلويي                  �                            جفت سر راهي         �                جدا شدن زودرس جفت  �          اكلامپسي/   پره اكلامپسي

  �              سزايمان زودر   �زايمان ديررس                              �                                   ديابت بارداري  �           خونريزي پس از زايمان

  �             يبار سقط خود به خود 2ديررس و يا حداقل / سقط مكرر  �                   سريع                  زايمان                 �            سختزايمان 

  �         بجاحاملگي نا/ مول  �                                 مرگ نوزاد  �                                 مرده زايي                                        �     سزارين

  �                                          گرم 4000نوزاد با وزن بيش از   �       گرم 2500نوزاد با وزن كمتر از   �                       نوزاد ناهنجار

  
   )پزشك يا ماما به غيرفوري نيازمند ارجاع(ناهنجارييا  بيماريه يا ابتلا فعلي به سابق                   

  �             بيماري تيروئيد       �                       بيماري كليوي                  �                بيماري گوارشي  �                             بيماري قلبي

  �                                     آسم  �                                           سل  �                                          ديابت  �                         فشارخون بالا
  �مالتيپل اسكلروزيس               �                ني             ااختلال رو  �همسر     �تالاسمي مينور    مادر      �                                         صرع

       �لوپوس                                    �    ليناستناهنجاريهاي دستگاه   �                          اختلال انعقادي  �                              هپاتيت

  �آنمي داسي شكل                   �آنمي فقر آهن                              �ايدز                                                        � سرطان پستانسابقه يا ابتلا به 
  :ساير بيماري ها

  :حساسيت دارويي  :  نوع داروهاي مصرفي

  

  )غير فوري نيازمند ارجاع(يا همسرش و در مادر رفتارهاي پرخطر                

 � همسر        �مادر                                                          سابقه تزريق مكرر خون       �همسر         �مادر                          زندانسابقه 

  �همسر          �سابقه رفتار جنسي پرخطر و محافظت نشده                             مادر  �همسر        �مادر سابقه اعتياد تزريقي            

  

  

  

  

  

  



 

   )مي شود و ثبت اين بخش توسط پزشك يا ماما بررسي( و سونوگرافيها  آزمايشنتايج : 2خش ب

  

  :تاريخ انجام                                     :تاريخ درخواست  :تاريخ انجام:                                     تاريخ درخواست

  نتيجه  )30تا26(هفته آزمايش هاي معمول   نتيجه  )10تا 6هفته (هاي معمول آزمايش

CBC 
  :هماتوكريت:                     هموگلوبين

  :پلاكت
CBC  

  :هماتوكريت:                     هموگلوبين

  :پلاكت

FBS  FBS   

    OGTT  :ارهاش همسر:                            مادر ارهاشگروه خوني و 

    )نوبت دوم(كومبس غيرمستقيم    )ولانوبت (كومبس غيرمستقيم

  كامل ادرار

  �غيرطبيعي          �طبيعي     

  ........................................:غيرطبيعي نكات

.......................................................................  

  كامل ادرار

  �غيرطبيعي             �طبيعي  

  ...........................................:غيرطبيعي نكات

........................................................................  

  ):در صورت نياز(محل ثبت نتيجه و تاريخ انجام ساير آزمايش ها    كشت ادرار

..........................................................................................................................................  

........................................................................................................................................  

..........................................................................................................................................  

.......................................................................................................................................  

......................................................................................................................................... 

BUN  و كراتي نين خون BUN                  :كراتي نين خون:  

HBsAg )در صورت نياز(   

VDRL )در صورت نياز(   

HIV ) صورت نيازدر(   

  
  )34تا  31هفته ( معمول سونوگرافي  )18تا  16هفته (معمول  سونوگرافي

  :            تاريخ انجام         :                               تاريخ درخواست

                                         ):گزارش سونوگرافي(سن بارداري                                ):LMP(سن بارداري

  :  مايع آمنيوتيكوضعيت                                         :وضعيت جفت

  :آنومال جنين

  :نكات مهم

  :            تاريخ انجام:                                        تاريخ درخواست

):                                         گزارش سونوگرافي(سن بارداري ):                               LMP(سن بارداري

  :  وضعيت مايع آمنيوتيك  :                                       وضعيت جفت

  :نكات مهم

  .............................................................................................................................................................................:)در صورت نياز(ها محل ثبت نتيجه و تاريخ انجام ساير سونوگرافي

..........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................  

.......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................  

:                                                                      انجام تاريخجنين،  در صورت انجام غربالگري ناهنجاري                                         ���� توصيه به انجام غربالگري ناهنجاري جنين

  : غربالگرينتيجه 

  

  )مي شود و ثبت اين بخش توسط پزشك بررسي( معاينه: 3بخش  

  .انجام مي شود عمومي زن يا ماما توسط پزشك ترجيحاًمشخص شده است،  * موردي كه با. معاينات توسط پزشك انجام مي شود
 :تنفس:                                         نبض      :                                  درجه حرارت:                                         فشارخون

                     : نمايه توده بدني:                                                 وزن:                                     قد         

  �رنگ پريدگي ملتحمه             �زردي اسكلرا     چشم    

               �ندول                   �اندازه غير طبيعي                         �قوام غير طبيعي       تيروئيد

  �آريتمي                     �سوفل دياستوليك                    �سوفل سيستوليك   قلب

          �رال                  �ويزينگ  ريه

  :...................................نوع بثورات                 �بثورات  پوست

*پستان                 �خروج هر نوع ترشح غير از شير از پستان                �توده                    �ظاهر غيرطبيعي و يا غير قرينه            �قوام غير طبيعي    

                    �توده                     �اسكار                  �بزرگي كبدو طحال شكم

  �كبودي            �رنگ پريدگي          �سرخي:  رنگ                 �ناهنجاري اسكلتي                         �ادم   اندام ها

  )مي شودثبت  و ماما توسط پزشك اين بخش(سونوگرافي ياشرح حال، معاينه، بررسي آزمايشها (نتيجه 

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
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هفته هاى باردارى
از اين نمودار براى رسم منحنى وزن گيرى مادران با نمايه توده بدنى قبل از باردارى 24/9-18/5 استفاده شود

جدول ثبت وزن گيرى

41 40 39 38 37-35 34-31 30-26 25-21 20-16 15-11 10-6 قبل از 
باردارى زمان ملاقات

هفته باردارى

وزن مادر
ميزان وزن گيرى مادر 
نسبت به مراقبت قبلى

ميزان وزن گيرى مادر از 
ابتداى باردارى

وزن گيرى نامناسب

بخش 6 : جدول وزن گيرى
محدوده افزايش وزن 16-11/5 كيلوگرمنمودار وزن گيرى (طبيعى-تك قلويى)
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  :كدملي/ شناسه/ خانوار شماره پرونده                                                                                

  :تاريخ             پس از زايمانفرم مراقبت            

     
  :تلفن/ آدرس                                    :  سن                                      :نام و نام خانوادگي  

  

  معمول ارزيابي: 1بخش   

  

   �سزارين                �طبيعي با فورسپس يا واكيوم               �طبيعي:  نوع زايمان                                            :اريخ زايمانت         
  

                        �بين راه         �  منزل        � يلات زايمانيواحد تسه             �بيمارستان:    محل زايمان        

     

  ان ملاقاتزم                                                 

  اجزاي مراقبت
  60تا  42روزهاي   15تا  10روزهاي  3تا  1روزهاي 

        تاريخ مراجعه 

  ارزيابي علائم خطر فوري  

        تشنج

        يارياختلال هوش

        شوك

        تنفس مشكل

  سئوال كنيد  

         خونريزي                          �

        لكه بيني

        ترشحات چركي و بدبو از مهبل

        بيماري زمينه اي

  مشكل ادراري و اجابت مزاج           �

  بواسير

      

      

   علائم رواني شديد                   �

  علائم رواني خفيف

  اندوه پس از زايمان

      

      

      

              همسرآزاري                       �

              سرگيجه                         �

        درد شكم و يا پهلوها

        درد محل بخيه ها

        درد پستان ها

        درد يك طرفه ساق و ران

        درد شديد دندان

        پس درد

        شكايت شايع

        ي داروييها مصرف مكمل

        شيردهي به نوزاد

  اندازه گيري كنيد 

  ميزان فشارخون                        �

  فشارخون بالا

  :خوابيده:               نشسته  :خوابيده:               نشسته  :خوابيده:               نشسته

      

:خوابيده    :           نشسته  تعداد نبض                         � :خوابيده:               نشسته    :خوابيده:               نشسته 

        تعداد تنفس

        بيش از حد طبيعينبض و تنفس تعداد 

  ميزان درجه حرارت

  تب

      

      

  .شود توجه دستورالعمل  به نكات موجود در� 

  



    معمول ارزيابي: 1بخش 

  

  زمان ملاقات                                              

  اجزاي مراقبت
  60تا  42روزهاي    15تا  10روزهاي  3تا  1روزهاي 

  معاينه كنيد

        )رنگ پريدگي شديد(چشم 

  پوسيدگي دندان

  جرم دندان

  التهاب لثه

  عفونت دنداني، آبسه

      

      

      

      

  )آبسه، ماستيت(پستان 

  )شقاق و احتقان(پستان 

      

      

        )ي رحمبزرگ(شكم 

 )ورم، ترشح چركي، توده(محل بخيه ها         �

  )ورمترشح چركي، درد، بدون (محل بخيه ها 

      

      

        )ورم يك طرفه ساق و ران(اندام ها 

  آموزش و توصيه ها

        بهداشت فردي 

        بهداشت روان 

        بهداشت جنسي                     

        بهداشت دهان و دندان

        ئم خطر علا

        شكايت شايع

        هاي دارويي مكمل/ تغذيه

        شيردهي، مشكلات و تداوم آن

        مراقبت از نوزاد و علائم خطر نوزاد    

        زمان مناسب بارداري بعدي

  تجويز مكملهاي دارويي
  :                آهن  :آهن  :                آهن

  :لتي ويتامينمو  :مولتي ويتامين  :مولتي ويتامين

        تزريق آمپول رگام در مادر ارهاش منفي

        )ويژه يا مراقبت معمول و(تاريخ مراجعه بعدي   

  

  نام و امضاء معاينه كننده

  

    

  

  .به نكات موجود در دستورالعمل توجه شود�  

  

  پس از زايمان 60تا  42اپ اسمير در ملاقات روزهاي پ

  :تاريخ انجام
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