








همراه؟

همسر•

یکی از دوستان یا بستگان•

مامای همراه•



همراه مناسب

همراه آموزش دیده•
موافق زایمان طبیعی•
شرکت در کلاس های آمادگی برای زایمان•
سلامت جسمی و روحی•
اصول ارتباطی و همدل مناسب  •
ارتباط خوب با مادر و به انتخاب مادر•



مامای همراه
DOULA



آیین نامه 1387/10/2مورخ 2/59427/ پیرو بخشنامه شماره س• 
آیین 4بند « ج» ماده مراکز مشاوره و ارائه خدمات مامایی و با توجه به 

آیین نامه نظارتی مامای همراه تدوین شده است  نامه مذکور،تعرفه و
(.89/2/12به تاریخ 47672شماره )



از قدیم و در بسیاری از فرهنگ ها •
زنان در طول لیبر توسط همراهان زن  

(.1)دیگر حمایت می شدند 
درد شدید زایمان می تواند منجر به •

ترس شدید از زایمان و افزایش میزان
، روی سلامت  (4)سزارین گردد 

جسمی و روانی مادر و نوزاد و ارتباط 
مناسب آنان تاثیر منفی بگذارد و  

ه همچنین روابط جنسی آینده مادر راب
یر دلیل ترس از بارداری مجدد تحت تاث

(.5-8)قرار دهد 
ترین عامل کاهش شدت درد از  مهم •

نظر مادران وجود فرد حمایت کننده  
.باشددر طی زایمان می 



از  در بیمارستان های امروزی پشتیبانی توسط همسر زن، یک نفر•
( 9)او انجام می شود مامای مسئول اعضای خانواده و 

ا  مقدار کمی از وقت خود رماما تنها در شرایط تک به تک یک حتی •
و باتوجه به بسیاری از ( 10)می تواند به ان فرد اختصاص دهد 

تیبانی  مسئولیت هایی که دارد تقریبا غیر ممکن است که بتواند پش
نان به منظور تکمیل این پشتیبانی ز( 11)ارائه دهد مداوم و انحصاری 

(.12)استفاده کنند دولامی توانند از خدمات 





جسمیکمک به آسودگی •
مناسبصحیح و ارائه اطلاعات •

عاطفیحمایت •
کاهش و کنترل درد•

ند  پیشبرد بهتر و موفق تر فرای•
زایمان



کاهش سزارین% 51•
کاهش طول زایمان% 25•
کاهش مصرف اکسی توسین% 71•
کاهش دارو های کاهش دهنده درد% 35•
کاهش تقاضای بی دردی اپی دورال% 60•
ش حمایت هایدولا به پدر یا همراهی که کنار مادر است نیز کمک می کند تا •

شود در عین حال که خودش نیز مورد حمایت مناسب، موثر و جهت دار 
.اطلاعاتی و روانی دولا قرار می گیرد

.داشته باشدمادرهمکاری بیشتری با پرسنل دولا کمک می کند •
زایمان مطالعات نشان داده است دولا تاثیر بسیار مثبتی روی تجربه مادران از»•

است و در بسیاری مطالعات زنان وجود یک فرد حمات کننده را داشته 
«مهمترین عامل کاهش درد خود دانستند



کندیمتقویتوترغیبرازایمانازبعدبلافاصلهشیردهیوپیونددولا•
(18).

رطوبهمیدهدانجامباردارمادرازدولاکهفیزیکیوعاطفیهایحمایت•
یاوزایمانوزنانمداخلاتومادراناسترسکاهشبامستقیمغیر

وتاهیکمدتدرمادرشیرباتغذیهحمایتوتشویقارائهطریقازمستقیم
شروعزمانودهدمیافزایشراشیردهیدرموفقیتزایمانازپس

.(21)بخشدبهبودرالاکتوژنز



.انکار نکنددرد مادر را •

.حتی قبل از آنکه مادر بیان کندنیازهای مادر توجه کند به •

.نمایدهمدلی باردار را بیاموزد و با مادران تفاوت همدلی با همدردی •

است در تمام لحظات شبانه روز در دسترس بودن که شامل پذیر باشد مسئولیت •

مادربرای پاکیزگیکمک به حفظ •

ویحفظ حریم خصوصی کمک به •

واژینال یا هر اقدام پزشکی دیگریبرای معاینه آماده کردن او گرفتن دستش و •

اگر خسته. نمایدداشته باشد و آن را به مادرباردار منتقل انرژی زیادی مامای همراه باید •
و کمک  هستید یا امادگی روحی ندارید انرژی منفی به مادر منتقل می شود و نمی توانید به ا

. کنید حتی اگر بخواهید

.صادقانه به مادر محبت کند•



همفکری مادر از خود او انتخاب روش کاهش درد و نوع پوزشن برای •
.بگیرد

.را انتخاب می کندمتفاوتیهر مادر روش کاهش درد یا پوزیشن •
مادر نفس بکشد، با مادر حرکات ورزشی یا رقص آرام انجام دهد وبا •

.  کندمدام با مادر صحبت 



با من نفس بکش•
از پسش بر میای، می دونم، مطمئنم•
تو فوق العاده هستی، خیلی خوب تحملش می کنی•
باید به خودت افتخار کنی  •
اون به تو افتخار می کنه•
هستیتر از این دردها دردش خیلی زیاده می بینم اما تو قوی •
ه کمکش کن اون الان مشتاق دیدن مادرش هست، دوست داره ببین•

اون کیه که دارهبخاطرش درد تحمل میکنه
دوست داره در آغوشش بگیری•



تا آبان 
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:همراه در آیین نامه کشوریشرح وظایف مامای . بند و•
شرکت در کلاس های آمادگی برای زایمان به همراه مادر•
حضور در منزل در فاز نهفته زایمان•
حضور در اتاق لیبر و زایمان بیمارستان•
مساژ، موسیقی، گرما و ) درداستفاده از روش های غیردارویی کاهش •

درمانی، طب فشاری، تغییر آب، رایحه سرمای سطحی، غوطه وری در 
(غیرهپوزیشن و 

کمک به مادر درخصوص مراقبت از نوزاد و شیردهی موفق•
طبق آیین نامه مامای همراه که شامل استانداردها، تعرفه ها و آیین نامه•

:نظارتی مامای همراه می باشد
راه در کلیه مراکز دولتی و غیر دولتی مکلفند امکان حضور فعال مامای هم•

ساعت پس از 2از زمان پذیرش تا ) طول فرایند اتاق لیبر و زایمان را در 
.فراهم نمایند( زایمان



:آیین نامهاستناد خدمات قابل ارائه  شده به 

ا حضور مادران باردار و همسران جهت آشنایی ببا جلسات هفتگی •
.همراه برگزار می شوداختیارات مامای حدود 

.تبرگه قرارداد فی مابین مرکز و مادران و همسران تنظیم شده اس•
.برگه معرفی نامه مامای همراه به مراکز تنظیم شده است•
)برگه ورود و خروج مامای همراه به بیمارستان تنظیم شده است •

درمانی در کلیه بخش هایهمراه مراکز طبق بند ه آیین نامه مامای 
و یبر دولتی و غیردولتی مکلفند خلاصه ای از وضعیت بستری در ل

و مبنای محاسبه تعرفه مامای . را در اختیار مرکز قرار دهندزایمان 
ه  درمانی و ساعت ثبت شددر مراکز همراه براساس وضعیت مستند 

(.استتوسط مسئول شیفت 

دفتر ثبت قراردارد مامای همراه •



جلسه مامای همراه•
قرارداد مامای همراه•
معرفی نامه مامای همراه به بیمارستان•

برگه ساعت ورود و خروج مامای همراه•









همراهتجارب مادران از زایمان با حضور مامای 
پیگیری مادر باردار•

نوزاد و  طی پیگیری مرکز علاوه بر پرسش در مورد شیردهی، علائم خطر مربوط به•
رضایتمندی مادر باردار، خانواده و همسر وی در زایمان و مادر، نظر وی در مورد 

.مورد مامای همراه پرسیده می شود

به صورت دوره ای عملکرد ماماهای همراه شاغل در مرکز از پرسنل بیمارستان و•
.ها سنجیده می شودزایمان بیمارستان متخصصین زنان و 

به منظور تشویق مادران باردار به انجام زایمان طبیعی ایمن از مادران باردار  •
برای مرکز ارسال کرده و سپس شرح خود را خواسته می شود شرح زایمانی 

.قرار می گیردزایمان آنان در کانال مربوط به مادران باردار 

نظرات مادرانی که مامای همراه داشتند حاکی از آن بوده است که وجود مامای •
ا پایان تجربه ای زیبا در زندگی آن ها تبدیل شود که تزایمان به همراه باعث شده 

، برای دیگران تعریف می نمایندکرده و عمر از آن به عنوان خاطره ای خوش یاد 
مامایبه داشتن مادرانی که مامای همراه داشتند اظهار کردند که دیگر مادران را 

.همراه تشویق می کنند و از حضور و خدمات مامای همراه رضایت کامل داشتند



از پیام های خودبرگرفته )داشتندنمونه ای از جملات مادرانی که در هنگام زایمان مامای همراه 
(:آنان

:تجربه مادر باردار با لیبر طول كشیده•

"خوشحالم چون خیلي دوست داشتم تجربه كنم، زن باشي و زایمان طبیعي رو تجربه نكني خیلي حیفه"-•

:تجربه مادر باردار كه در زمان زایمان سوگوار پدرش بود•

اون شب كه سایرا به دنیا اومد سوم پدرم بود واسه همین شرایط خوبي نداشتم، اگه تو نبودي هیچ وقت"-•

"نمي تونستم•

•23

:تجربه مادران باردار كه با حضور مادر باردار زایمان طبیعی داشتند•

"شما جزو خاطرات شیرین زندگي من شدید و همیشه ازتون ممنونم"-•

تجربه قشنگي بود مخصوصا كه شما كنارم بودید، اذیتت كردم ببخشید ولي خیلي از زایمانم راضي بودم"-•

"فكرشو نمي كردم راحت باشه•

"با اینكه سخت بود، حس خوبي دارم وقتي اون روز یادم میاد امیدوارم به همه آرزوهات برسي"-•

"توي اون لحظات عین مادر دوم كنارم بودین و اون شرایط سخت را زیبا كردید"-•

:تجربه مادران بادرار كه با حضور مامای همراه سزارین شدند •

"چقدر زایمان پیچیده و غیرقابل پیش بینیه، خدارو شكر كه تو پیشم بودي" -•

ممنونم بابت همه لطفت، خیلي اون روز زحمت كشیدي، پا به پام اومدي، خداخیرت بده، واقعا اگه" -•

"نبودي همون یك ساعت اول میمردم ولي حیف كه آخرش جواب نداد و سزارین شدم•

درسته در نهایت نتونستم زایمان طبیعي داشته باشم اما همان مدتي كه كنارم بودید قوت قلب بزرگي"-•

"بود•



زایشگاه بیمارستان اموزشی درمانی شهیدهمراه در حضور مامای 
صیاد شیرازی







خونریزی بیش از حد در هفته اول،
تب و لرز،

ترشحات بد بو و چرکی از واژن،

درد و ورم یکطرفه ساق و ران
افسردگی شدید،

درد شکم یا پهلوها، 
سوزش یا درد هنگام ادرار کردن،

درد و تورم و سفتی پستان ها،
درد و سوزش و ترشح از محل بخیه ها،

عفونت و درد شدید دندان
تنفس مشکل

سرگیجه



(فواید)ماس پوست با پوست، شیردهی ت

 (علت)کنترل علایم حیاتی خونریزی و ماساژرحمی

حجم ادرار



با کمک همراه و / ساعت بعدزایمان طبیعی 2)راه رفتن

ابتدا تا سرویس ( ساعت پس از زایمان سزارین12

بهداشتی و سپس دوره های کوتاه قدم زدن

بروز کمتر عوارض مربوط به مثانه و یبوست 

شیوع ترمبوز وریدی وآمبولی ریوی بعد ازکاهش 

در سزارین اهمیت بیشتری دارد حتی در )زایمان 

(دزمانی که اجازه راه رفتن ندارید مچ پا را حرکت دهی



ساعت بعد زایمان 4تا )برای ترخیص ضروری است 

(  طبیعی

ساعت و سپس خارج می 12بعد سزارین سوند معمولا تا 

.شود



 ساعت 12ساعت پس از زایمان طبیعی و 2)تغذیه بعد از زایمان

(پس از سزارین

روغن زیتون

سوپ مقوی

جویدن آدامس

 افزایش شیر، )خوردن مایعات و آب کافی و خوردن آب ناشتا

ت و سرحالی مادر، پیشگیری از زردی نوزاد، پیشگیری از یبوس

(فشار به بخیه ها

میوه و آب میوه، کمپوت گلابی

ر رژیم غذایی زنان شیرده همانند باردار و اگر مادر از پستان شی

.ندهد ، نیازهای تغذیه ای او شبیه زن غیرباردار خواهد بود

 ماه پس از زایمان3مصرف مکمل های آهن و مولتی ویتامین تا



 ، در زنانی شکم اول، چون انقباض عضلات حفظ می شود
.پس درد نسبت به مولتی پار کمتر است

 اما در زنان شکم چندم، اغلب رحم به فواصلی دچار
.انقباض های شدید شده و عضلات قدرت کافی ندارند

هنگام مکیدن پستان  توسط نوزاد 
ً
پس دردها مخصوصا

شدیدتر هستند ( آزاد شدن اکس ی توسین)

 شدت انقباض ها کاهش می یابد 
ً
معمولا

در روز سوم پس از زایمان خفیف می شوند.



 به مادر ی که گروه خونی منفی  دارد ولی کودک او  دارای گروه
ساعت پس از زایمان آمپول روگام 72خونی مثبت است ، باید تا 

.بزند



د ریزش دیواره داخلی رحم ،ترشح واژینال ایجاد می کن

در چند روز اول پس از وضع حمل ، خونی که ترشحات

است قرمز کردن رنگ 

 روز ، ترشحات کم رنگ تر می شود3-4پس از .

 پس از روز دهم ، ترشحات به علت گلبولهای سفید

وکاهش مایعات رنگ سفید یا سفید مایل به زرد می

. شود

36-24روز ممکن است طول بکشد.

ویژگی ترشحات عفونی

 خونریزی زیادو غیر طبیعی



زایمان طبیعی:

 ساعت اول و در بیمارستان برای پیشگیری 24کمپرس یخ طی

از درد و تورم

 ساعت اول؟؟؟2نحوه استفاده  و عملی سازی آن در

گرما با استفاده از سشوار، لامپ : در منزل

عدم استفاده از ) سرم شست و شو: نحوه شست و شوی بخیه

از جلو به عقب و سپس خشک کردن( بتادین

مصرف آنتی بیوتیک بعد زایمان سر ساعت

استحمام

علامت خطر

10روز بعد معاینه



سزارین:

24 ساعت بعد پانسمان برداشته می شود

روز سوم بعد عمل استحمام

با دستمال یا سشوار و هر روز هوا : خشک نگه دارید

.بخورد

کشیدن بخیه



ی بدنبال پارگی پرینه در حین زایمان، خروجی واژن  ممکن است  کم

.  شل شود

 تغییرات ایجاد شده در طی بارداری  و درحین زایمان در عضلات و

رار مفاصل لگن زمینه ساز پرولاپس رحم و بی اختیاری استرسی اد

.  هستند

تمرینات کگل



لزم دیواره های شکم  نرم و بر آمده شده که برگشت آن به حالت طبیعی مست
گذشت چند هفته است 

دیواره شکم به ظاهر قبل از ب 
ً
ارداری بر به استثنای خطوط نقره ای رنگ معمولا

می گردد

 هفته بعد 6هر زمان بعد زایمان طبیعی و )ورزش و فعالیت کمک کننده است
(سزارین

و دیواره شکم معمولا ظاهر قبلی خود را باز می یابد.

بستن شکم با کمربندهای شکمی معمولی میتونه کمک کنه.



 کیلوگرم در اثر تخلیۀ رحم و خونریزی طبیعی5-6کاهش حدود

3-2کیلوگرم دیگر به علت دفع ادرار زیاد کم می شود  .

رسدکاهش وزن ناش ی از خود حاملگی پایان هفته دوم پس از زایمان به حداکثر می.

 ماه پس از وضع حمل به وزن قبل از بارداری 6اکثر زنان

 کیلوگرم اضافه وزن را حفظ می کنند1/4اما بطور متوسط.

 شیردهی



(1 ) هیجانات و ترس هایی که اکثر زنان در حین بارداری و زایمان

.دچار آن می شوند

(2 ) ناراحتی های اوایل دورۀ نفاس

(3 ) ان را خوابت. )خستگی ناشی از بی خوابی حین لیبر و پس از آن

.باخواب نوزاد همزمان کنید

 اتاق خوابتان را از همسرتان جدا نکنید حتی در روزهای اول بعد

زایمان

(4 )ان اضطراب از ناتوانی در مراقبت از نوزاد بعد از ترک بیمارست

(5 ) ترس از کاهش زیبایی و جذابیت.



تری پس از زایمان واژینال اگر عوارضی وجود نداشته باشد ، به ندرت بس

. ساعت لازم است48بیش از 

قبل از ترخیص باید آموزش هایی راجع به:

شیردهی، علائم خطر، مراقبت از بخیه



 هفته 8تا 6در صورت عدم شیردهی، معمولاً شروع قاعدگی در مدت

.باشد

 شیوع تخمک گذاری در زنانی که به کودک خود شیر می دهند در

.مقایسه با زنانی که شیرنمی دهند ، خیلی کمتر است

ن در زنان شیرده ، ممکن است اولین پریود خیلی زود یعنی در دومی

.  ماه بعد از زایمان رخ دهد18ماه بعد از زایمان یا خیلی دیر یعنی 

 دوره های شیردهی از پستان مادر:

7 دقیقه از سرگیری تخمک گذاری را عقب 15بار در روز و هر بار

انداخته

تخمک گذاری می تواند بدون خونریزی رخ دهد.

خونریزی ممکن است بدون تخمک گذاری باشد.

3 هفته بعد6هفته بعد و



لیل شروع خیلی زود مقاربت حتی اگر به وضوح دردناک نباشد ، به د

عدم بازگشت کامل رحم و بهبود کامل اپیزیوتومی یا پارگی ها 

.ناخوشایند است

20روز بعد از زایمان

د باید به زنان توضیح داد که شیردهی سبب مهار طولانی مدت تولی

استروژن می شود و در نتیجه خشکی واژن شده

ی را این وضعیت فیزیولوژیک لغزندگی واژن در حین تحریک جنس

.کاهش داده لذا ممکن است نیاز به استفاده از لوبریکانت باشد



 3تا 1روز

 15تا 10روز

 42تا 30روز





upper back

Lower back

sacroiliac area



ایستادن طولانی مدت

حمل اشیاء سنگین

 پریدن–دویدن

ورزش های سنگین

بلند کردن همزمان دو پا در وضعیت طاق بازیا به پهلو



استراحت بهترین راه دستیابی به سلامت است.

ه ها ولی بهتر است سر ، شان.پس از زایمان به روی شکم خوابیدن مانعی ندارد
.و شکم توسط بالش حمایت شود

تقویت عضلات کف لگن باید بعد از زایمان ادامه یابد.



ورزشهای پس از زایمان طبیعی

ورزشهای گردش خون در اندامهای تحتانی

.تقویت عضلات کف لگن باید بعد از زایمان ادامه یابد



Circulatory exercises



چرخش لگن





Exercises to avoid


