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 و  ارزشمند هيکه هد خودفرزند نارس  يتوانيد برا يکه م است يبهترين کار

 بکنيد.، ستادر دست شما  خداامانت 

 

 درمان دختر يا پسرتان  و يسلامت يبرا بيمارستانتوانيد با  يکه م يموثر ترين مشارکت

 بکنيد.

 

 است زيبا ترين و عاشقانه ترين نوع ارتباط با کوچولوي معصومتان. 
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 تهيه کنندگان:

  :تدوين و يگردآورگروه 

 فوق تخصص نوزادان و رئيس اداره سلامت نوزادان دکتر محمد حيدرزاده

 و کارشناس اداره سلامت نوزاد يعضو هيئت علم، کودکانمتخصص   دکتر عباس حبيب الهي

و کارشناس اداره سلامت  يعضو هيئت علم، کودکانفوق تخصص عفوني   سهيلا خزائي خانم دکتر

 نوزاد

 کارشناس ارشد مامايي و کارشناس اداره سلامت نوزاد خانم روشنک وکيليان

خانم حاجيه جعفري 

 پردستي 

 کارشناس ارشد مامايي و کارشناس اداره سلامت نوزاداد

  داره سلامت نوزادکارشناس ا  خانم بي بي مليحه نظري

  گروه بازنگري:

 فوق تخصص نوزادان و دبير انجمن علمي پزشکان نوزادان ايران  افجه ايفضل ابوال دکتر

 فوق تخصص نوزادان و عضو انجمن علمي پزشکان نوزادان ايران کديور مليحه دکتر

 يرانا يفوق تخصص نوزادان و عضو انجمن علمي پريناتولوژ دکتر فاطمه مهتا بصير

 و رياست اداره ترويج تغذيه با شير مادر وزارت بهداشت کودکانمتخصص   فريورخليل دکتر 

 کشوري مشاوره شير مادر استاد دانشگاه و مربي، کودکانمتخصص   راوريمحمود دکتر 

 بيمارستان مهديه تهران کودکانمتخصص  مقدم؟ دکتر 

 دان بيمارستان مهديه تهرانسرپرستار بخش مراقبت ويژه نوزا فراهاني؟ خانم 

 کارشناس مامايي يخانم ماندانا مولود

 بيمارستان الزهرا يکارشناس پرستار انييخانم رقيه عطا

 تبريز بيمارستان الزهرا يبالين يروان شناسکارشناس  يخانم مريم اکبر

 بيمارستان الزهرا يکارشناس پرستار يخانم پريزاد احمد
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 فهرست

 پيش گفتار

 

  عريفت

 مراقبت آغوشيوع شر اي لازم برايهگي آماد

 معيارهاي ورود به مراقبت آغوشي

 

 مزاياي مراقبت آغوشي

 وظايف شما در طي اقامت در بيمارستان

               مراقبت آغوشي وظايف کارکنان بخش در جريان

 

  مراقبت آغوشي انجامبهترين زمان براي 

  نحوه انجام مراقبت آغوشي

 يه با شير مادر در حين مراقبت آغوشيتغذ

 دوشيدن شير مادر

 مراقبت آغوشي نوزادان در حال تهويه کمکي

 

  در منزل يمراقبت آغوش

 علايم خطر

 انجام تحريکات مثبت در طي مراقبت آغوشي

 

 آمادگي شما براي ترخيص نوزاد

 برنامه پي گيري بعد از ترخيص

 

 يک داستان واقعي

 رفرانس

 جداول
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  پيشگفتار

 

مراقبت آغوشي يک روش مراقبتي آسان و عاشقانه است که در طي آن نوزاد در تماس پوست به پوست با 

با والدين مراقبت مي شود. اين روش سبب يک انقلاب در نحوه مراقبت از نوزاد در قرن اخير شده است. 

 .زادان نارس ديده شده استاستفاده از اين روش بهبودي چشمگيري در سلامت و تکامل نو

هنگامي که مي افتد.نارس به دنيا مي آيد برقراري ارتباط بين والدين و نوزاد اغلب به تاخير  يزماني که نوزاد

ارتباط با نوزاد خود را  يبسياري از والدين نگران مي شوند که نکند فرصت برقراررخ مي دهد چنين اتفاقي 

تاخير در بغل کردن و مراقبت از نوزاد به اين معني نيست که رابطه اي مطمئن باشيد که ولي از دست دهند. 

 .بين شما و نوزادتان برقرار نخواهد شد. در واقع شما پيش از تولد نوزادتان با او از نظر روحي مرتبط شده ايد

باط دو تا ارتاين خواهد شد. حتي اگر  رنيز مطمئناً برقراجسمي ارتباط ممکن است کمي دير شود اما چند هر 

  قادر به مراقبت و ارتباط موثر با او خواهيد بود. سه هفته بعد از تولد نوزاد نيز رخ دهد، باز هم

مانع  بخش مراقبت ويژه نوزادان ممکن استچرا که وسايل نباشد رضايت بخش  اين ارتباط در ابتدا احتمالاً

هاي ين ديدار نوزادتان در بخش مراقبتي اولحتي ديدن کامل فرزند شما شوند. پس خودتان را برا بغل کردن و

ويژه نوزادان آماده کنيد. شما مي توانيد به خود بگوييد: مي دانم که با انبوهي از وسايل و تجهيزات روبرو 

يکي از بهترين راه هاي  خواهم شد اما هدف من در اولين ملاقات فقط ديدن صورت نوزادم است. لمس نوزاد

 سبب کاراين  .ين و نوزاد است. پس هر چه زودتر نوزادتان را مراقبت آغوشي نماييداستحکام روابط بين والد

تر حس کنيد و زودتر به  سريع با برقراري ارتباط ايجاد مي شود که رامي شود که احساس گرم و عاشقانه اي 

 کرده ايد. رخودتان مطمئن شويد که با نوزادتان رابطه اي محبت آميز برقرا

غوشي، کارکنان بيمارستان به شما کمک مي کنند تا نوزاد پوشک شده خود را از تخت يا در طي مراقبت آ

انکوباتور برداريد و براي برقراري تماس پوست به پوست، سينه نوزاد را روي سينه خود بگذاريد. در صورتي 

جمع کرده و به  ساعت روي سينه قرار گيرد متوجه مي شويد که او آرام شده، خود را 2تا  1که نوزاد براي 

خواب مي رود يا حتي ممکن است به شير خوردن مشغول شود. مراقبت آغوشي با ايجاد محيطي مناسب 

که تحريکات مضري مانند صداي بلند، نورهاي درخشان و  بطوري سبب خوابي عميق براي نوزاد مي شود

 حتي خونگيري از پاشنه ي پا او را آزار نخواهد داد.
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ستري خود را مراقبت آغوشي مي کنند اعتماد به نفس بيشتري در زمينه توانايي تغذيه با شير مادراني که نوزاد ب

مشتاق ترخيص فرزندشان ند و تر مادر و مراقبت از نوزاد نشان مي دهند. آنها در محيط بخش نوزادان راحت

اس اندوه و گناه برقراري ارتباط سبب کاهش تنش و اضطراب در مادران شده، احسنوع همچنين اين  هستند.

توانستند براي فرزند  ترين کاري بوده که آنها ميبهو اغلب آنها اين احساس را دارند که اين  آنان رفع مي شود

زماني که مادري اين نوع تماس عاشقانه را تجربه مي کند مي داند که در حال انجام دادن کار  خود انجام دهند.

 ست.قادر به انجام آن نيخاصي براي نوزادش است که هيچ کس ديگري 

بت ويژه نوزادان قن در بخش مراکه نوزادشا استتدوين شده  ينيوالد براي يعني شما آموزش ين کتاب برايا

و ه تهران يمارستان مهديدر ب يمراقبت آغوش يشيآزما ياجرا . شده است ينوزادان بستر يا بخش عموميو 

شرکت کننده در طرح تاب براي راهنمايي و آموزش مادران صورت گرفته و از اين کبيمارستان الزهراي تبريز 

ن رو يخواهد گرفت. از ا قرارل مناسب يجرح و تعد مورد ان طرح مذکوريبعد از پا الزاماًو استفاده شده است 

بزرگواراني که ما را قابل دانسته و نقطه نظرات خود را براي ما  اتشنهاديو پ تسندگان آن مشتاقانه انتقاداينو

 Neohealth@health.gov.irال مي کنند پذيرا هستند. لطفاً نظرات خود را به آدرس اينترنتي ارس

 ارسال فرماييد.
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 تعريف

 

يک روش طبيعي در مراقبت از نوزاد بر روي سينه مادر و تماس مستقيم پوست به پوست  مراقبت آغوشي

هاي اخير اثرات مفيد آن را در نوزادان ترم نشان داده ولي اين روش به  ي باشد. گرچه مطالعات در سالم

 مفيد است. بسيار گرم(  2۰۲۲ويژه در مراقبت از نوزادان کم وزن )کمتر از 

 عبارتند از:  مراقبت آغوشياجزا اصلي روش 

 ر با پوست نوزاد است که بايد تماس پوست به پوست: اين قسمت شامل تماس مستقيم پوست ماد

در صورت امکان هر چه زودتر پس از تولد )درطول ساعت اول تولد( و سپس در دوره هاي زماني 

 طولاني تر انجام گيرد. 

  تغذيه انحصاري از پستان مادر: شامل حمايت و تشويق به تغذيه انحصاري ازشير مادر چه به

ز شيردوشيده شده مادر و استفاده از ابزارهاي کمکي صورت تغذيه مستقيم از پستان ويا استفاده ا

گرم با تغذيه  2۰۲۲نظير لوله معده، سرنگ، فنجان و قاشق و ... مي باشد. اکثر نوزادان زير 

 انحصاري از شير مادر وزن گيري مناسبي دارند.

  براي حمايت فيزيکي، عاطفي و آموزشي: اين کار بايد توسط پزشک، پرستار، ماما و کادر درمان

مادر، پدر وخانواده انجام گيرد. از طرف ديگر حمايت اجتماع، خانواده و همسر هم مورد نياز 

 است. 

  در بيمارستان و با  مراقبت آغوشيهاي پس از ترخيص: شروع ترخيص زود هنگام و پيگيري

ان سبب ترخيص زودتر نوزاد نارس از بيمارست مراقبت آغوشينظارت گروه درماني انجام مي شود. 

در خانه نيز ادامه پيدا مي کند. به منظور اطمينان از طي مراحل طبيعي و کار خواهد شد و اين 

 شوند.مناسب، اين نوزادان بايد به طور منظم پي گيري 
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 آمادگي هاي لازم براي شروع مراقبت آغوشي

 

 آماده کردن محيط براي مراقبت آغوشي

 

 محيط مناسبي را آماده کنيد.بدين منظور اقدامات زير توصيه ميشود:  براي انجام مراقبت آغوشي لازم است 

از آنجا که در اتاق هاي آرام و کم نور نوزاد خواب آرام و تغذيه خوبي دارد،نورهاي مزاحم و اضافي  

  .کنيدحذف محيط را 

آنها را براي حفظ آرامش و خواب بهتر نوزادتان ،ميزان سروصداي محيط را کنترل و در صورت امکان  

  کاهش دهيد.

درجه سانتيگراد باشد.شما مي توانيد از مسئولين  22ي محل انجام مراقبت آغوشي بايد به طور متوسط ماد 

  بخش براي تنظيم دما در اين ميزان کمک بگيريد.
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 آماده کردن نوزاد براي مراقبت آغوشي

 

ن ئطممو ب و تميز براي نوزادتان استفاده کنيد از يک پوشک با اندازه مناسنوزادتان نبايد کاملاً لخت باشد.

چنين  آن را کاملاً تا زده ايد تا امکان تماس پوست نوزادتان از شکم به بالا وجود داشته باشد. هملبه که  ديشو

 استفاده کنيد. از يک کلاه نرم براي پوشاندن سر نوزاد و جوراب براي گرم نگه داشتن پاهاي او

 

 مراقبت آغوشي آمادگي شما براي شروع

 

ولي را انجام دهند. مراقبت آغوشيتمام مادران بدون ارتباط با سن، تعداد زايمان، تحصيلات و..، مي توانند 

.شما مي توانيد اين اطلاعات ديپيدا کن مراقبت آغوشياطلاعات مناسبي درباره براي شروع کار بهتر است تا 

 برنامه ريزي کرده اند ،بدست آوريد.بخش براي مادران را از طريق شرکت در کلاسهاي آموزشي که کارکنان 

اگر سرفه مي کنيد يا سرما خورده ايد اين جلسات را تا زمان بهبودي کامل به تعويق بيندازيد تا نوزادتان را از 

به استحمام و يا شستن  ينياز و ما کافي استشحمام روزانه و شستشو براي بهداشت عفونت حفظ کنيد.

 ضيعوتو  يياز دستشو پسها  شستن درست دست نيست. مراقبت آغوشيا شکم  قبل از هر قفسه سينه و ي

  انجام شود. بايد حتما نوزاد پوشک

آماده شويد. مثانه خود را تخليه کنيد. براي اين کار آغوش گرفتن نوزاد نارس خود، بهتر است که  قبل از در

مناسب استفاده کنيد. صندلي بايد يک  از يک صندليانجام مراقبت آغوشي بايد  در هنگامخوب غذا بخوريد. 

حد کافي  اگرصندلي به د.باش و به حد کافي بزرگ تکيه گاه داشته و در ناحيه پشت و نشيمنگاه کاملاً نرم

زايمان پاهاي شما بايد  دردوران پس از راحت نبود مي توانيد از يک يا چند بالش درناحيه کمر استفاده نماييد.

نبايد آويزان باشند. نشستن به مدت طولاني جريان خون پاها را مختل کرده مي تواند سبب  حمايت شوند و

در عين حال شما بايد مراقبت پيشنهاد مي شود.استفاده ازيک زير پايي  پس تشکيل لخته هاي خون شود.

 آغوشي را دور از تغييرات شديد يا ناگهاني جريان هوا انجام دهيد. 
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آغوشي بايد بلوز و سينه بند خود را درآورده و لباس مخصوص مراقبت آغوشي را بر تن  هنگام مراقبت

يا ملافه يا چادرتان نوزادتان را روي سينه گذاشته آن را داخل لباس مخصوص قرار دهيد. ازيک پتو  .کنيد

لبته استفاده از لباس هاي ا. تر نگه دارد استفاده نماييد تا هم سينه برهنه شما را بپوشاند و هم نوزادتان را گرم

و اجازه آزاد بوده  ماشدو دست  به شرطي که ،محلي و لباسي که مادر در آن راحت است، اشکالي ندارد

 کند. فراهم طي تماس پوست به پوست را  آسان به اطراف حرکت

يشتر توجه در فواصل انجام مراقبت آغوشي سعي کنيد آرامش داشته باشيد ، نرمش کنيد و به تغذيه خود ب

 کنيد.

 

 

 معيارهاي ورود به مراقبت آغوشي

 

شوند، گر چه نوزادان خيلي نارس که نيازمند مراقبت ويژه اند شايد  مراقبت آغوشيکليه نوزادان مي توانند 

را مي توان بعد از  مراقبت آغوشيلازم باشد که ابتدا زير يک گرم کننده تابشي و انکوباتور مراقبت شوند و 

در به عوامل متعددي دارد.  گيداشتن شرايط مناسب براي مراقبت آغوشي بستت نوزاد انجام داد. تثبيت وضعي

 مناسب مراقبتيزاد براي اين روش ووزن بدو تولد به تنهايي مي تواند پيش بيني کند که کدام ناکثر موارد 
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     باشدوزاد تثبيت شده اگر وضعيت ن گرم 10۲۲ وزن تولد بيشتر يا مساوينوزادان با  در بطور مثال است.

 انجام داد. را مراقبت آغوشيبلافاصله بعد از تولد مي توان 

گرم وزن مناسبي براي مراقبت آغوشي است به شرطي که اين عامل با ساير  12۲۲ يشتر ازوزن ب يکلبطور

 :عوامل زير همراه باشد

 هفته 20نوزاد حداقل داخل رحمي سن  -1

 ويه مکانيکي وضعيت ثابتي داشته باشد.دستگاه ته اتاز نظر تنظيمنوزاد  -2

 نوزاد درون انکوباتور يا کات نگهداري شود. -3

آماده اگر نوزاد شما زير دستگاه گرم کننده تابشي قرار دارد، ممکن است او هنوز براي مراقبت آغوشي  -2

 ه هايداخلم و و به توجه کاملاً سالم نشدهباشد. استفاده از دستگاه گرم کننده نشان مي دهد که او هنوز ن

 دارد.بودي نياز بهبراي بيشتري 

گرم در  2۲تا  1۰وزن بگيرد ) و شودطور مداوم تغذيه ه ب، بدن خود را حفظ کند مايد بتواند ي کهنوزاد

وقتي که .،بهترين مورد براي انجام مراقبت آغوشي است( و ديگر نيازي به اکسيژن کمکي نداشته باشدروز

جلسات کوتاه مراقبت اکسيژن( دريافت غلظت پايين ، )تغذيه وريدي پزشکي دارد نياز به ادامه مراقبتنوزاد 

به هر حال جهت ادامه مراقبت آغوشي بايد شرايط نوزاد  .کردتوان شروع مي را )مراقبت منقطع( آغوشي

از ن اضافي تنفس کند. توانايي براي خورداکسيژن خود و بدون نياز به ه بد نوزاد بايد خو .تثبيت شده باشد

مراقبت آغوشي  .باشدنميبراي ورود به مراقبت آغوشي ضروري از معيارهاي )مکيدن و بلعيدن( راه دهان 

 تواند در حين تغذيه از طريق لوله شروع شود.مي

،تائيد و تجويز آن توسط پزشک تر و بيمارتر  کوچک ،نوزادان کم سن تردر مراقبت آغوشي براي شروع 

 ضروري است.معالج نوزاد 

 

 مزاياي مراقبت آغوشي

 

 :مي شود نوزاد و شمابين  و بهتر  برقراري ارتباط زودترمراقبت آغوشي سبب  -ا

 داخل رحم  مانندبخشي ش آراممحيط  کنيد براي او زماني که شما نوزاد خود را مراقبت آغوشي مي

و  ن قلب منظم. او احتمالاً همان ضربافراهم مي کنيد که نوزاد مي تواند از آن محيط لذت ببرد
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شنود. صحبت آشناي مادر را که از طريق ديواره  مي دوبارهشنيد  را که در داخل رحم مي خوشايندي

تمامي اين عوامل سبب  برد. لذت مينوازش ملايم شما از  و ش مي يابدآرام، شنيد، شنيده رحم مي

  د.شومي  تانو نوزاد شما  ري ارتباطي تنگاتنگ و زودرس بينابرقر

 

 
 

 

 :مي کندتحريک را شما تمام پنج حس نوزاد  مراقبت آغوشي-2

ما و شما را از طريق تماس پوست به پوست حس مي کند)لامسه(، او به صداي شنوزاد حرارت بدن  

ما تماس چشمي شرا مي مکد)چشايي(، با  ماگوش مي دهد)شنوايي(، پستان ش تانتپش قلب

 (.ما را حس مي کند)بوياييشدارد)بينايي(، و بوي 

 مراقبت آغوشي روند تغذيه با شير مادر را بهبود مي بخشد :  -3

مادران نوزادان نارسي که در مراقبت آغوشي شرکت کرده اند موفقيت بيشتري در شير دهي دارند. علل اين 

 ها عبارتند از: موفقيت

 اني شير بخورد.تواند خود تعيين کند که چه زم نوزاد مي ه نحوي کهبه پستان بنوزاد دسترسي آسان  -1

پستان است نياز خود را به  نزديکنوزاد نياز به گريه کردن يا منتظر ماندن براي تغذيه ندارد و چون  -2

 کند. راحتي تامين مي
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تواند بوي شير را استشمام کرده و روي پوست  گيرد مي زماني که نوزاد روي سينه برهنه قرار مي -3

 شروع به جستجوي پستان مادر نمايد.

 آرام تر شده و تمايل بيشتري به شير خوردن نشان مي دهد.نوزاد در طي مراقبت آغوشي  -2

و تماس پوستي شما و   زماني که نوزادتان را در آغوش مي گيريد، احساس آرامش بيشتري مي کنيد -۰

 نوزادتان سبب افزايش توليد و جريان شير شما مي شود.

ا که هنوز از راه سينه تغذيه نمي شود بتواند مکيدن را با مراقبت آغوشي سبب مي شود تا نوزاد شم -6

 .سينه شما تمرين کند

و افزايش شما سبب کاهش استفراغ، مشکلات تنفسي، عفونت و گريه در نوزاد  غوشيآمراقبت -7

ذيه انحصاري با توليد حجم شير و مدت تغذيه با شير مادر و طول مدت شير دهي پس از ترخيص و تغ

 شود.شير مادر مي 

 

 
 

 :تر مي کند سريع نوزاد را وزن گيريمراقبت آغوشي  -2

    رشد کلي نوزاد و وزن گيري وي در طول مدت مراقبت آغوشي بهبود مي يابد. در طي مراقبت آغوشي 

به علت آن  سد. بخشي از اين افزايش وزنگرم در روز مي ر 2۲به و بطور متوسط وزن گيري افزايش يافته 

. او در اين وضعيت آن چنان شده استکمتر  و حرکات بدون هدف نوزاده پستان نزديک است که نوزاد ب
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 رود. در طول خواب مصرف اکسيژن و کند و به خواب مي قراري مي بيکمتر ، خشنود است که آرام گرفته 

 کند.  ي را براي وزن گيري ذخيره ميانرژنوزاد اين  ي به حداقل رسيدهانرژ

 

 :و عميق تر مي گردد خواب طولاني تر مراقبت آغوشي سبب  -۰

از خواب عميق  مي خوابد و در روز ساعت 22تا  2۲ به مدت ،استزماني که نوزاد شما هنوز در داخل رحم 

خواب آرام عميق را  ساعت در روز 2حداکثر  برد. اما اکنون در بخش مراقبت ويژه، معمولاً نوزاد لذت مي

ثانيه اي است. در اين نوع خواب، تنفس او منظم،  2۲تا 1۲ه هاي به صورت دورکه آن هم  کندتجربه مي 

ساير اوقات نوزاد در بخش در حالت  حفظ شود. وي انرژي تا استقلب او کم و بدن او آرام ضربان تغييرات 

هاي نوزاد بسته است، اما او هنوز به  بيداري يا خواب فعال سپري مي شود.در اين حالت هر چند چشم

او به طور دائم به علت اتفاقات  با فعاليت هاي بدون هدف انرژي از دست مي دهد. و ي کنداطراف حرکت م

 شود. صداهاي بلند بيدار مي پزشکي، نور شديد و يمحيطي نظير مداخله ها

    در واقع دو برابر بيشتر ) خوابند دفعات بيشتري مي در طي مراقبت آغوشي نوزادان به مدت طولاني تر و

اهميت خواب کافي و مناسب  با توجه به .(دارند منظم نيم برابر هم خواب آرام و دو وبيش از  مي خوابند و

 .را تجربه کند تري و طولانيتر مهم است به او کمک کنيد تا خواب عميق  براي فعاليت هاي نوزادي،
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 :شود يم سببرا  ياريتر هوش يطولان يزمان ها يمراقبت آغوش  -6

 ميدهد.محيط اطراف واکنش نشان به و است شود که چشمان نوزاد شما باز  يگفته م يزمانبه  ياريدوره هوش

هاي  افزايش مي يابد. نوزادي که مراقبت يواضحبطور  نوزاد هوشياري، مراقبت هاي آغوشي مکرربه دنبال 

         شود به دنبال صورت شما يدار ميخواب بکه از  يهنگام، آغوشي متعددي را پشت سر گذاشته است

ا تماس چشم به چشم را ي دايشما را پ يممکن است گردن خود را دراز کند تا محل صدا ياو حت گردد. يم

مانه يارتباط صم يبرقرار يبراو ق کننده بوده ينوزادتان تشو يشما و هم برا ين پاسخ هم برايشروع کند. ا

با صحبت کردن و نوازش مادرانه خود به کنيد  يسع، کند يبه چهره شما نگاه م نوزادتاناگر  .است يضرور

ت نشان دهيد. مطمئن باشيد که احساسا ياو پاسخ مثبت داده با نگاه عاشقانه خود محبت عميق خود را به و

  .شدتسريع خواهد  يو يو روند تکامل کند يشما را درک م

 :دشو يمآرامش بيشتر وکاهش بيقراري نوزاد شما  سبب يمراقبت آغوش -7

شود  ياو م يرا که سبب ناراحت يطيرات محيياست که بتواند تغقدر تکامل پيدا نکرده  آنهنوز  سنارنوزاد 

تغيير ، ع يتنفس سر ، افزايش ضربان قلبرات به صورت يين تغين واکنش او در برابر ايبنابر کند. يا خنثيرفع 

انرژي در مصرف افزايش  ن پاسخ ها سببيا ظاهر مي شود. ها اندامکردن و تکان دادن اخم رنگ پوست ، 

 .کاهش داده وباعث حذف واکنش هاي فوق مي گردد شود.مراقبت آغوشي بيقراري راشما مي   نوزاد

 
 :مراقبت آغوشي باعث تنظيم ضربان قلب ،تنفس و بهبود انتشار اکسيژن در نوزادتان مي شود-0

تر باشد تعداد ضربان  نوزاد کوچکضربه در دقيقه است. هر چه  16۲تا  12۲تعداد طبيعي ضربان قلب بين  

در صورت بيقراري،تب يا گريه ضربان قلب افزايش و درمواردخستگي ،سرما ،خواب .بيشترخواهد بودقلب او 
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مراقبت آغوشي موجب کاهش نوسانات ضربان  بسيار عميق يا سطح اکسيژن شرياني پائين ،کاهش مي يابد.

 قلب مي شود.

تر باشد تعداد تنفس او  بار در دقيقه است. هرچه نوزاد کوچک 6۲تا  2۲رس نوزادان نادر تنفس  تعداد طبيعي

 زماندر خواب عميق وافزايش وتعداد تنفس در زمان فعاليت، اضطراب و يا گريه نوزاد  مي شود.بيشتر

  ت کاهش مي يابد.ايضر

ثانيه  1۲تا  ۰ي مدت نوزادان نارس به طور معمول داراي تنفس دوره اي هستند. در تنفس دوره اي نوزاد برا

ثانيه( تندتر از معمول تنفس مي کند. اين الگوي  1۰تا  1۲نفس نمي کشد و سپس براي مدت طولاني تري )

ماهگي و بخصوص در طي خواب بروز کرده، نشانه بيماري نبوده و در صورت انجام  6تنفس ممکن است تا 

نفس نمي کشد، دچار وقفه تنفسي بطور موقت ا زماني که نوزاد شممراقبت آغوشي ميزان آن کاهش مي يابد. 

ا هثانيه، تعداد دفعات آن 1۰اين وقفه ها در صورتي اهميت دارند که طول مدت آنها بيش از  يا آپنه شده است.

 مراقبت آغوشي وقوع وقفه تنفسي را به وضوح کاهش مي دهد.  م ديگر باشند.يبرخي علابا زياد و همراه 

در کنار نوزاد شما  متر اکسي دستگاهي به نام پالستشار اکسيژن در بدن نوزاد معمولا براي آگاهي از ميزان ان

محض به حساس است. نسبت به حرکت نوزاد اين وسيله  مي دهد.وجود دارد که انتشار اکسيژن را نشان 

انتشار طبيعي حرکت بخشي از بدن نوزاد که به دستگاه وصل است، اعداد روي دستگاه تغيير مي کند. ميزان 

پس از شروع مراقبت آغوشي سطح انتشار اکسيژن افزايش مي يابد. به  درصد است.1۲۲تا 00اکسيژن در بين 

 امش بيشتر نوزاد در آغوش شماست .نظر مي رسد علت اين پديده آر
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 :مراقبت آغوشي به تنظيم دماي بدن نوزادتان کمک مي کند -9

ا کاهش داده و خواب نوزاد را بهتر مي کند و به نوزاد شما اين تنظيم دماي بدن نوزاد شما اتلاف انرژي ر

 وزن گيري و رشد بهتر استفاده کند. براي امکان را مي دهد که از انرژي دريافتي خود 

، آيا نوزادي که کاملاً لخت است مادران در طي مراقبت آغوشي مطرح مي کنند اين است که: بيشتر سوالي که

و اگر بطور مناسبي با پوشک  آغوشي لخت نيستند نوزادان نارس در طول مراقبت در واقع، شود؟ نمي شسرد

  و پتو پوشيده شوند، گرم مي مانند.

مطالعات نشان مي دهد که سينه مادر مي تواند در واکنش به سردي نوزاد بلافاصله از حد معمول گرم تر شده 

عي گرم تر باشد سينه مادر بلافاصله سردتر و باعث گرم شدن نوزاد شود و در صورتي که نوزاد از حد طبي

شده، نوزاد را تا حد مطلوب سرد مي کند. از اين رو است که مراقبت آغوشي سبب پايداري دماي بدن نوزاد 

 شده و رشد و تکامل وي را تسريع مي کند.

 

 تاثير مراقبت آغوشي بر روي شما:-1۲

     نفس و احساس توانايي و رضايت از خود سبب افزايش آرامش، اعتماد به انجام مراقبت آغوشي 

پدران نيز  ند واز اين که مي توانند براي نوزاد نارس شان کاري انجام دهند، خوشحال امادران مي شود. 

 احساس آرامش، راحتي و دلبستگي بيشتري مي کنند. مراقبت آغوشيبه هنگام انجام 
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 ستان:افزايش احتمال ترخيص زودتر از بيمار -11

شما در مدت کوتاهتري به معيارهاي لازم  ، نوزادرواني و جسماني مراقبت آغوشيبه علت مزاياي عاطفي و 

اين مسئله نه تنها سببب کاهش هزينه ها شده بلکه مهم تر از آن موجب  جهت ترخيص از بيمارستان مي رسد.

 مي شود از نظر عاطفي صدمه کمتري به شما وارد گردد .

 

 
 

ما در طي اقامت در بيمارستانوظايف ش  

 

 (1د. )جدول شماره يرا بياموز تانما بايد تمام مواد آموزشي مورد نياز خود و فرزندش 

 د. در صورت کمبود شير يتأمين کن تانهاي تغذيه اي فرزند و يا فرزندان خود را با شير خودنياز

مايي لازم را بنمايد. در بيمارستان موظف است خدمات مشاوره اي براي افزايش آن داده و راهن

صورت امکان، کمبود شير ابتدا از بانک شير مادر و در صورت عدم امکان توسط شير مصنوعي 

 تامين مي شود.

  واجد و در صورت فرزند خود را در حد امکان هر چه بيشتر و طولاني تر مراقبت آغوشي کرده

 د. ياساژ دهبار طبق دستورعمل ماساژ نوزاد نارس م 3حداقل   بودن شرايط

 مانند عوض کردن پوشک، اصلاح وضعيت نوزاد، برداشتن از انکوباتور و  نوزاد خود امور عمومي

 د. يبه عهده بگير را گذاشتن در انکوباتور
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 و  ياد بگيريدرا مانند لوله معدي، سرنگ و فنجان و .. تغذيه نوزاد نارس جايگزين  هايروش

  ان را تغذيه کنيد.نوزادتنظر کارکنان بخش باهماهنگي و زير

 

 وظايف کارکنان بخش مراقبت ويژه نوزادان و بخش نوزادان در جريان مراقبت آغوشي

 

 آنچه که شما مي توانيد از کارکنان بخش در باره انجام صحيح مراقبت آغوشي انتظار داشته باشيد:

  آموزش مراقبت آغوشي، شيردهي و ماساژ نوزاد 

  هااسب آنما در انجام منشآموزش و کمک به 

  شناخت ، م حياتييشامل کنترل علا، در همه جوانب مراقبت نوزاد ار ماشکارکنان درماني بايد

 اکسيژن درماني دخالت دهند.و ، تغذيه م خطريعلا

  منظور برقراري آرامش بيشتر براي به هماهنگيهاي لازم را با شما به عمل آورند تا بتوانيد بايد

 )کاهش نور، صدا و...(. ديتغيير دهرا   تانمحيط اطراف فرزندنوزادتان 

 .پزشکان و کارکنان بايد پيش از انجام کارها توضيح مختصر و شفافي به شما بدهند 
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 مراقبت آغوشي انجامبهترين زمان براي 

 

   براي مراقبت از نوزادان نارس محسوب مراقبت آغوشي اگر در زمان مناسب انجام گيرد مؤثرترين روش

ولي در شرايط خاص مي توان بلافاصله بعد از تثبيت ر است هر چه زودتر شروع شود.و بهت مي شود

نوزادان با بيماريهاي شديد يا نيازمند درمان خاص بايد در مورد انجام داد.وضعيت نوزاد مراقبت آغوشي را 

ر حالي که را مي توان د مراقبت آغوشي آنها انجام مراقبت آغوشي را به تاخير انداخت.تا بهبودي نسبي 

تغذيه وريدي دريافت يا و است نوزاد از طريق لوله دهاني معدي تغذيه مي شود يا تحت تهويه مصنوعي 

  بايد در نظر گرفته شود عبارتند از: ي که عواملانجام داد.  نيزمي کند،

 از فواصل تغذيه نوزاد: در کل بسياري از والدين بهترين زمان براي مراقبت آغوشي را بلافاصله بعد -1

تغذيه نوزاد خود مي دانند. چرا که نوزاد به جاي خوابيدن در انکوباتور، در وضعيت عمودي قرار 

اين وضعيت از  ، از آنجا که دستگاه گوارش نوزاد شما هنوز تا حدي نارس استو  مي گيرد

 تان را نوزاد ديکند. در وضعيت مراقبت آغوشي شما مي توان ميبازگشت شير به بالا جلوگيري 

 کنيد. تغذيه و يا از راه سينه لوله معدهطبق نظر پزشک معالج وي از راه 

نوزاد شما تصوير  براي اگر شما مي دانيد که قرار است هاي برنامه ريزي شده براي آن روز: درمان  -2

است که به محض پايان اين نوع درمان ها، مراقبت بهتر شود اغلب  انجام برداري و يا معاينه چشم

 يدخواهباز نوزادتان رگ گيري شود شما مي توانيد از پرستار قرار است شود. يا اگر  آغوشي شروع

را انجام دهد.  که شما نوزادتان را در وضعيت مراقبت آغوشي قرار داده ايد اين کار زمانيتا 

 پس از ايناين امکان را فراهم مي سازد تا مراقبت آغوشي سبب آرام کردن نوزادتان مي شود و 

به خاطر داشته باشيد که روش  به راحتي استراحت کند. ت آزاردهندهمداخلا ين گونهانجام ا

 ساعت ادامه يابد.يک مطلوب اين است که مراقبت آغوشي حداقل 

  آهنگ تغييرات روزانه نوزاد: -3

 يطولاني تر مراقبت آغوشي درساعات اوليه شب به کودک شما کمک مي کند که در طول شب براي مدت

شب برسد. يافتن زمان بيشتر براي شرکت در روش مراقبت آغوشي بستگي  -مناسب روزچرخه به  بخوابد و

به ياد داشته باشيد که هر زماني که شما براي مراقبت آغوشي  فقطبه برنامه هاي شما و نيازهاي نوزادتان دارد. 

 عوارضاو کمک مي کنيد تا از  و بهفراهم کرده  براي مراقبت عاشقانه از فرزندتانرا انتخاب مي کنيد فرصتي 

 .تر و با موفقيت بيشتر بهبود يابد ارس بودن خود سريعن
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 نحوه انجام مراقبت آغوشي

 

مراقبت تماس پوست به پوست را بايد به تدريج شروع کرد و با تغييري ملايم از مراقبت متناوب به سوي 

دقيقه طول کشيده و يک بار در  3۲تا  2۲مداوم به جلو رفت. بهتر است اولين مراقبت حداقل بين  آغوشي

بار در روز  3ساعت و دفعات آن را حداقل به  3تا  1روز باشد. به تدريج طول مدت آن را به حداقل 

از آنجايي که برداشتن و گذاشتن مکرر براي نوزاد خيلي استرس آور است بايد از انجام  افزايش دهيد.

زمان مطلوب براي انجام مراقبت کانگورويي يک  داقلحيد.کنکمتر از يک ساعت خودداري  مراقبت آغوشي

 است. ساعت

)با دست و پاهاي خم شده و زير بدن قرار گرفته(  وضعيت جنيني ، راحت ترين وضعيت براي نوزاد شما

نوزاد بايد در ميان پستانها قرار گيرد  اين وضعيت تقريباً شبيه حالت او در داخل رحم مي باشد. .ستا

ه و سر نوزاد روي سينه شما باشد. سر بايد به يک طرف چرخانده شود، تا گردن صاف بماند. طوري که سين

اين کار سبب باز ماندن راه هوايي نوزاد مي شود و امکان تماس چشم به چشم را نيز فراهم مي کند. بايد از 

تتان در پشت نوزاد را در حالتي که يک دسخم شدن بيش از اندازه سر به جلو و عقب جلوگيري شود. 

ت و انگشتان ديگر سد، نگه داريد.فک تحتاني نوزاد را به آرامي با انگشت شرگردن و شانه او قرار دا

جلوگيري  ت عموديـي در وضعيـدن راه هوايـبه پايين و بسته ش محافظت کنيد تا از سر خوردن سر نوزاد

 را زير باسن نوزاد قرار دهيد. تانشود.دست ديگر
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آرنج ها هم بايد خم شوند.  بگيرند، د بايد خم و از بدن دور شود و شکلي مانند پاهاي قورباغهران هاي نوزا

قسمت تحتاني بدن نوزاد بايد تقريبا هم سطح با قسمت بالاي شکم شما قرار گيرد.در اين ارتباط نزديک ، 

و از بروز آپنه )وقفه  نوزاد شما بايد جاي کافي براي تنفس داشته باشد. تنفس شما نوزاد را تحريک کرده

در حالي تنفسي( پيشگيري مي کند. شما مي توانيد در حالت نشسته و يا تکيه داده به تخت خواب يا صندلي 

را  مراقبت آغوشي گرفته ايد ،و با دست خود بدن و گردن نوزاد را  کرده بدن خود را اندکي به عقب خمکه 

 انجام دهيد. 

ار گيري سر و گردن از اهميت ويژه اي برخوردار است. زيرا خطر در نوزادان بسيار نارس وضعيت قر

انسداد راه هاي هوايي همواره وجود دارد. بنابراين بهتر است سر نوزاد را به يک طرف برگردانده و به طور 

مختصر چانه نوزاد را بالا بياوريد )به عقب راندن سر(. مواظب باشيد که گردن نوزاد به جلو خم نشده و 

ز حد به عقب رانده نشود. بهتر است کناره هاي پوشش نوزاد درست در زير گوش هاي نوزاد قرار بيش ا

گيرد تا از تغييرات احتمالي در وضعيت عمومي نوزاد از جمله رنگ لبها و تنفس او مطلع شويد. در نوزادان 

 نارس تر بايد مانع لغزيدن به يک طرف و خارج شدن از خط وسط سينه شويد.

 يک دست يا يک پاي خود نوزاد ممکن است ،که شما در صندلي جابجا شديد و يا نوزادتان آرام شد نگامي ه

و دراز کند. اگر متوجه اين حرکات غير ارادي شديد، فقط عضو کشيده را  را از وضعيت خميده درآورد

ه باشيد که وقتي نوزادتان ياد داشت . بههرگز اندام نوزاد را براي جابجايي نکشيددوباره زير بدن او قرار دهيد.

خواب رفت، ه اگر نوزاد شما زماني که ب را بيدار نخواهد کرد. او ،وضعيت وبارهتنظيم د استدر خواب عميق 

     قبل باز گردانيد و آن را صاف کنيد تا مطمئن شويد که  وضعيتبه سرش به جلو افتاد، دوباره سرش را 

 .استهاي هوايي باز  راه

اگر  . در اين صورتاست است که او بيش از حدگرم شده نشانه مشخصيرق کرده است، ع اگر نوزاد شما

نوزاد کلاه و يا جوراب داشته باشد ، آنها را خارج کنيد و پوشش نوزاد را کم کنيد و به پرستار اطلاع دهيد تا 

  دماي بدن نوزاد را اندازه بگيرد.
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دو را  کنيد که هر دقتنماييد يد دو قلوهايتان را مراقبت آغوشي تصميم گرفته انوزاد دوقلو داريد و اگر شما 

صورت ممکن است شما به يک نوزاد بيشتر از نوزاد ديگري  درغير اين.گيريدببه طور مساوي در آغوش 

 به هر دو زمان مساوي بغل بگيريد  ات جداگانهجلس قلوها را دراگر شما مي خواهيد دو .وابسته شويد

که کنيد لازم است دقت فقط  .نوزاد را همزمان مراقبت آغوشي نمود مي توان هردو ينهمچن.اختصاص دهيد

اين امکان  چنين . همهر دو نوزاد صداي قلب شما را بشنونددوقلوها را طوري جابجا کنيد که هر جلسه در 

مراقبت ان به ترتيب توسط مادر و پدر نوزاد از يکبطور همزمان هر  وجود دارد تا براي مشارکت بيشتر

 شوند.

ساير ، ساير اعضاي خانواده )پدر، مادربزرگ ونباشداگر به هر علتي ادامه مراقبت آغوشي براي شما مقدور 

 را انجام دهند. مراقبت آغوشيکمک کنند و تماس پوست به پوست  به شما ( هم مي توانندافراد
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 تغذيه با شير مادر در حين مراقبت آغوشي

 

مي باشد.شير مادر به دلايل متعددي بهترين مادرخواران در سال اول عمر، شيريه همه شيربهترين منبع تغذ

 است:

 شود. نوزاد مي و سبب بهبود رشد شير مادر آسان استهضم  .1

دستگاه ايمني نوزاد را تقويت و از عفونت پيشگيري مي کند.اين مواد در هيچ است که  ترکيباتيحاوي  .2

 نوع شير خشکي وجود ندارد. 

 .تر مي کند است که رشد عصبي نوزاد را سريعماده اي وي حا .3

مکيدن منظم نوزاد در حين خوردن شير مادر طرح تنفسي و ضربان قلب او را تنظيم کرده و بنابراين  .2

 اکسيژن رساني خون را بهتر مي کند.

ن داراي نوزاد دنيا آورده اند با شير مادراه اين نکته جالب توجه است که شير مادراني که نوزاد نارس ب .۰

سديم و کلسيم نسبت به  -نارس حاوي مقادير بيشتري پروتئين رسيده )ترم( متفاوت است. شير نوزاد

هفته آخر بارداري  2ن نظر مهم است که جنين تا ايبخصوص از موضوع شير خوران ترم است. اين 

دي و تکامل عضلاني استخوان و عضله مي سازد. بنابراين دادن شير مادر به نوزاد نارس به جهش رش

 مي کند. کمک نوزاد نارس

مادران نوزادان نارس که در مراقبت آغوشي شرکت داشته اند موفقيت بيشتري در عمل شير دهي دارند. اين 

  ،پس از ترخيص به نوزادشان شير بدهند و به علت ترشح شير بيشتر مدت طولاني تريمادران توانسته اند 

 ند داشت.خواه نياز ندرت به شير کمکيب

 شخودو منبع تغذيه او آماده است و نوزاد  ردبه آساني به پستان دسترسي دا شما نوزاد، در اين روش مراقبت

ما قرار مي گيرد با استشمام شمي تواند تعيين کند که چه زماني شير بخورد. زماني که نوزاد روي سينه برهنه 

 بمکد.و  بوي شير شروع به جستجو مي کند و مي تواند نوک سينه شما را پيدا کرده

مکيدن و بلع برقرار کرده بهتر شير مي خورد. هنگامي که ، چنين نوزاد قدرت هماهنگي بيشتري بين تنفس هم

اضطراب ناشي از زايمان با اين کار . شما نوزادتان را در آغوش مي گيريد احساس آرامش بيشتري مي کنيد

نوزاد شما مي تواند ، جريان شير شما زودتر برقرار خواهد شد. در طول مراقبت آغوشي، زودرس برطرف شده

ممکن است مي گويند.  "شونده مکيدن خود تنظيم"بر حسب علاقه و نياز خود شير بمکد. به اين حالت 
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تکرار مي شود. هر چند که چرخه تغذيه و استراحت بارها اين  واستراحت کندمکيدن پس از دقايقي نوزاد 

      دارد تغذيه مداوم انجام نياز که  انرژيمقدار در هر بار حجم زيادي شير نمي خورد اما بر حسب زاد ون

 کنترل خودش شير مي مکد.با شما  مي دهد و در واقع نوزاد

از راه يا نبايد نمي تواند  هفته است معمولا 3۲ملگي او گرم وزن دارد و يا سن حا 12۲۲تان کمتر از اگر نوزاد

      اين حالت شما ممکن است در حين مراقبت آغوشي به سمت پستان  برود. درولي  ،دهان تغذيه شود

و يا در صورت نمي توانيد از راه پستان به او شير بدهيد ولي مي توانيد به او اجازه دهيد که انگشت شما 

اين کار سبب تقويت مکيدن، انتقال محبت و افزايش ميزان شير شما خواهد  را بمکد.پستان خالي بودن سينه ،

  مي گيرد. وزاد شما از راه لوله معده صورتشد.در اين سن و وزن  تغذيه ن

 

 

 

 

 

 

 

 

 نسبت به حالت عمودي قرار دهيد درجه( 6۲)حدود ضعيت شيب دارتري واست او را در بهتر حين تغذيهدر

که مي  شکليرا بيشتر مايل کرده و به هر تان دقيقه بماند. سپس مي توانيد نوزاد 2۲تا  3۲ر معده نوزاددشير تا 

شير به راههاي به دهان( داشته باشد خطر پريدن  شيرفلاکس )برگشت يخواهيد جابجا شويد. اگر نوزاد شما ر

شير خوردن دقيقه بعد از  2۰را وجود دارد. نوزادان بسيار نارس با قدرت عضلاني ضعيف اين حالت هوايي 

د. اين کار سبب مي شود ندقيقه بعد از تغذيه در حالت قائم بمان 2۰حداقل  بايد تجربه مي کنند. اين نوزادان

 شود.کمتر برگشت شير که 

هفته  32و  3۲گرم داشته و سن حاملگي او بين  1۰۲۲ -12۲۲اگر نوزاد شما کمي بزگتر باشد يعني وزن 

سمت عمده تغذيه او از راه لوله معده صورت مي گيرد ولي شما مي توانيد بخشي از شير او را باشد باز هم ق

با قاشق کوچک و يا با فنجان به او بدهيد .البته در اين صورت بايد نوزادتان را از حالت مراقبت آغوشي 
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نياز به قطع مراقبت  خارج کنيد .روش ديگر چکاندن قطره قطره شير سينه مستقيما به دهان نوزادتان است و

 هنگام انجام مراقبت آغوشي سعي کنيد در وضعيت مناسب قرار گيريد آغوشي ندارد.

گرم است ميتوانيد در حين  1۰۲۲هفته و يا بيشتر بدنيا آمده و وزن تولد او بيش از  32اگر نوزاد شما در سن 

 نيز ذکر شد شير خوردن نوزاد چرخه انجام مراقبت آغوشي از راه سينه او را تغذيه کنيد.همان طور که قبلا

مکث و مکيدن دارد و به همين علت نبايد او را سريعا از سينه تان جدا کنيد.گاهي شير خوردن نوزادتان 

ممکن است بيش از يک ساعت طول بکشد.به منظور جلوگيري از اتلاف انرژي وخستگي نوزادتان ميتوانيد به 

 ذيه کنيد.طور متناوب او را با فنجان و سينه تغ

گرم دارد ميتواند به راحتي از سينه شما شير بخورد  10۲۲هفته و وزن تولد بيشتر از  36-32اگر سن نوزادتان 

 و فقط گاهي نياز به تغذيه با فنجان دارد.  

 "فوتبال"وضعيت  آغوشيدر طي مراقبت  شما نوزادبراي  بهترين وضعيتدر صورت تغذيه از راه سينه 

  ابل است.و گهواره هاي متق

 

 

 
 

 وضعيت گهواره هاي متقابل بهترين وضعيت براي شيردهي نوزاد نارس است.
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  بدين ترتيب است :نوزاد بغل گرفتن روش صحيح 

 د.يدر امتداد همديگر، به صورت مستقيم نگه داررا نوزاد و بدن  سر 

  يددهقرار  پستان برويرورا نوزاد صورت. 

  ار دهيدقر نوک پستانمقابل  را نوزادبيني. 

  (هايششانه وگردن  نه فقط) کنيد حمايت را نوزادبدن تمامي. 

 دينگه دار تانبدن نوزاد را نزديک بدن خود. 

  د.يتماس دهنوک پستان با نوزاد را لبهاي چندبار 

  بمانيد، منتظربه اندازه کافي باز شودنوزاد تا زماني که دهان. 

  طوري د يحرکت دهخود  پستان رفبه طنوزاد را به سرعت دهان، کردن بعد از باز

 قرار گيرد.نوک پستان که لب پاييني به خوبي زير 

 

 
 

پس از گرفتن سينه با مشاهده علائم زير مي توانيد بفهميد که آيا نوزادتان سينه شما را به شکل 

  يا خير:صحيحي گرفته است 

  باشد. شما پستاندر تماس با نوزاد چانه 

  بيروناد به طرف نوزلب پاييني لب ها بخصوص  

 .برگشته باشد  

  باشد.کاملاً باز نوزاد دهان 

   ديده مي شود.هاله پستان در بالاي دهان نوزاد نسبت به زير آن قسمت کوچکي از 
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  آرام و هاي  مکشمهارت، نوزاد بايد  و کسببعد از استقرار شيردهي و گذشت زمان

 ، همراه با وقفه هاي کوتاه مدت داشته باشد.عميق

 بلع شير شنيده شود، به جز چند روز اول که شير مادر کم است. صداي 

 

 
 

به شير خوردن  اقدامات زير نسبتازبا استفاده  راقبت آغوشي بايد نوزاد خود راطي مدر

 نيد:تشويق ک

 د که دهان وي روي هاله پستان قرار بگيرد. يبه گونه اي نوزاد خود را در آغوش بگير 

 د، )قبل از گرفتن پستان(.يبدوش تانروي نوک پستان چند قطره از شير خود را بر 

  را در دهان تان پستان خودتانما را به شکل مناسب نمي گيرد، شدر صورتي که نوزاد پستان

 د.ينوزاد قرار ده

  د. حتي اگر نوزاد فقط چند يبهتر است در تمام مدت مراقبت آغوشي،  اين کار را تکرار کن

 ما را بمکد.شلحظه پستان 

 شما  نوزادان دوقلو داريد:اگر 

  د.يداررا که  شير کافي براي هر دو نوزاد باشيد مطمئن 

  دوقلو جهت سازگاري با تغذيه با شير مادر به زمان بيشتري نياز داشته باشندممکن است نوزادان. 

 هر يک از نوزادان را بطور جداگانه تغذيه کنيد.،تا وقتي که شيردهي به خوبي تقويت شود 
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  د تا از رسيدن شير کافي به او يهر دو رابا هم شير دهتر است،  ضعيفدوقلوها  از اگر يکي

 با دست، شير را از پستان د بعد از شيردهييتوانمي، اگر لازم باشدد. ياطمينان حاصل کن

 . ديبدهنوزاد فنجان به با ه و دوشيد

 عوض کنيد. دوقلوها براي را بطور روزانه پستان ها. 

 لوها وضعيت خوبي داشته باشند ممکن است در وضعيت فوتبال هر دو به در صورتي که دوق

 صورت همزمان زير سينه مادر بروند.

 

 
 

 )روش دوشيدن مستقيم شيرمادر به دهان نوزاد( مراقبت آغوشي تغذيه نوزاد در وضعيت

  ؛پستان نزديک کنيدنوزاد را در تماس پوست به پوست قرار دهيد. دهانش را به نوک 

  ممکن است  نارسشويد نوزاد هوشيار شود و دهان و چشمانش را باز کند. )نوزادان خيلي منتظر

 براي بيدار ماندن و هوشياري نياز داشته باشند( ؛ يملايم تحريک

  اگر خواب نوزاد شما به حدي عميق باشد که شما در هنگام تغذيه جهت بيدار کردن او با مشکل

 براي بيدار کردن او استفاده کنيد. مواجه مي شويد از يکي از دو روش زير

I.  .براي چند لحظه او را از زير سينه خود بلند کنيد تا مقدار کمي هوا بين سينه شما و او جريان پيدا کند

 ولاً نوزادتان را بيدار مي کند.مهواي سرد مع

II. در وضعيتي بگيريد که سرش در يک دست و پشت او توسط دست ديگرتان حمايت شود به  را او

         را ببينيد. به آرامي او را بالا و پايين ببريد تا زماني که او  ي که شما بتوانيد صورت اونحو
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 هاي او کاملاً باز شود. هايش را باز کند. سپس آرام نام او را صدا بزنيد تا زماني که چشم چشم

 .برد دقيقه يا بيشتر زمان مي ۰ بيدار نمودن ويگاهي 

 

 ؛دبدوشيشير را  چند قطره 

  دهانش را باز کندليس بزند و بگذاريد نوزاد بو بکشد و نوک سينه را 

  نوزاد بدوشيدشير را در دهان باز شدة مستقيماً چند قطره. 

  شير را ببلعد؛ اومنتظر باشيد تا 

 تحريک هم شير ا وجود که نوزاد دهانش را ببندد و حتي بتکرار کنيد  اين کار را تا زماني

 د. نخور

 بسنجيد.گيري روزانه وزن اندازها مايع دريافتي نوزاد را بميزان  مه دهيد، اما کافي بودنتغذيه را ادا 

 

 تغذيه نوزاد نارس با فنجان:

 تغذيه با فنجان است. ،يکي از روشهاي جايگزين تغذيه با شير مادر در شرايط خاص

 

 :روش اجرا 

o  وضعيت نيمه نشسته قرار دهيد. و درنوزاد را به طور عمودي 

o ان را طوري نگه داريد که فقط با لب پايين نوزاد تماس پيدا کند. فنج 

o بگذاريد که لبه فنجان با قسمت خارجي لب بالاي نوزاد در تماس باشد. 

o صبر کنيد که نوزاد هوشيار شود و دهان و چشم هايش را باز کند.  

o نوزاد  اد با ليس زدن توسط زبانش شير را بخورد )شير را در دهانزاجازه دهيد تا نو

 .نريزيد(

o  بگذاريد تا مقداري از شير را در دهانش براي بلعيدن نگه دارد. 

o نوزاد را مشاهده کنيد: وقتي نوزاد شير کافي گرفت، دهانش را مي بندد، و ديگر        

 نمي گيرد.

o نوزادان خواب آلوده نبايد با فنجان يا سرنگ تغذيه شوند. 
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 دوشيدن شير مادر

 

 د. يبگيرياد را  شير يدن با دست يا شيردوش دستي يا برقي، ذخيره کردن و نحوه انتقال بايد روش دوششما 

در دماي معمولي  خود راشير دوشيده شده اگر نوزاد شما نارس نيست و ترم بدنيا آمده است مي توانيد 

( به درجه سانتيگراد 10 -22ساعت و در دماي اتاق سرد ) 6 -0درجه سانتيگراد( به مدت  2۰اتاق )

ساعت وهمچنين در صورت نياز  2درجه سانتيگراد( به مدت  2۰ -37ساعت ودر دماي اتاق گرم ) 1۲مدت

در روزنگهداري نمائيد. ۰درجه سانتيگراد تا  2ساعت و دردماي  20در دماي معمولي يخچال به مدت 

 داري کرد. ال نگهچساعت در يخ 22شير دوشيده شده را فقط مي توان تا صورتي که نوزاد شما نارس باشد 

شيردوش شسته و ضدعفوني کنيد. اگر را پس از استفاده بدقت و طبق دستورالعمل شير دوش برقي و دستي 

مدت بستري و نياز به دوشيدن شير طولاني باشد ،بهتر است در صورت امکان طبق نظر پزشک معالج نوزاد 

 .براي استفاده شخصي تهيه کنيدشيردوش 

تاريخ و  صورت قرار دادن آن در يخچال عمومي بخش حتما برچسبي با ذکر نامرد ،پس از دوشيدن شير

 را روي آن بچسبانيد.دوشيدن 
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 مکينوزادان در حال تهويه کمراقبت آغوشي 

 

 
 

و  انجام مراقبت آغوشي وي نياز به تائيد وتجويز پزشک معالج دارداگر نوزاد شما زير تهويه کمکي است  

 موارد منع مراقبت آغوشي در نوزادان نيازمند تهويه مصنوعي: بيشتري است. هاي پيش بيني نيازمند مقدمات و

o  باليني ناپايداربوده، و افت و خيز اشباع اکسيژن خون دارند.نوزاداني که از نظر 

o  لوله هاي قرار داده شده در ناف نوزاد و يا وجود لوله در قفسه سينهوجود 

 :آماده شدن براي مراقبت

تحت نظر قبل از شروع مراقبت آغوشي توسط پزشک و يا پرستار مربوطه دقيقه  1۰مدت بايد به نوزاد 

و وضعيت تثبيت شده اي داشته  دقيقه علائم حياتي  1۰نوزادي آماده مراقبت آغوشي است که در مدت باشد.

 .صورت نبايد وي را مراقبت آغوشي کرد غير ايندر باشد.

o  يا پارچه را چهار بار تا کرده و زير نوزاد قرار دهد به گونه اي که  يک حولهاز پرستار بخواهيد تا

 .ديد به راحتي نوزاد و ملحفه زير وي را بلند و جابجا کنيبتوان

o  براي انجام مراقبت  در بهترين وضعيت که  نسبت به تخت و نوزاد باشدطوري  شما بايدصندلي

 آغوشي باشد.

o  بدون نوزاد به آغوش شما حضور داشته باشند تا  انتقال  نفر از کارکنان بخش 3تا  2بايد حداقل

 مشکل انجام شود.
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  يک پرستار بايد همه لوله ها و رابط هاي نوزاد و دستگاه هاي بخش را در يک طرف نوزاد

 د.يدر کنار تخت نوزاد بايستشما  و اردنگهد

  ست.الوله هاي دستگاه فرد دوم مسئول جابه جا کردن نوزاد و محکم کردن 

  ما مورد نياز باشد.شنفر سوم ممکن است براي کمک کردن به 

o  در يک حرکت نوزاد را از محل خود برداشته و در دستگاه تهويه نوزاد  از پس از جدا کردن

 د.يوضعيت خوابيده به شکم بر روي سينه خود قرار ده

o  بکشيد.زاد ملحفه را با دقت بر روي تمام بدن نو به دستگاه  نوزاد تصال مجدداپس از 

o  نوزاد را از يک بار ديگر تهويه مصنوعي و پايدار شدن نوزاد در وضعيت ايستاده ، بار بعد از چند

د و وضعيت مناسب و راحتي يبر روي صندلي راحتي بنشينخواهند کرد تا شما جدا دستگاه تهويه 

 ند کرد.خواهرا دوباره به نوزاد متصل دستگاه تهويه د و سپس يبده تانبه خود و نوزاد

o  مي چسباند. ما محکمشرا به شانه دستگاه تهويه لوله هاي پرستار مربوطه  

o  کند. در صورتي که نوزاد در شرايط پايداري قرار مي دقيقه بررسي  1۲وضعيت نوزاد را هر پرستار

 مراقبت آغوشي را براي يک ساعت تمام ادامه دهيد. شته باشد مي توانيددا

o  اعمال فوق به ترتيب در جهت عکس انجام وضعيت مراقبت آغوشي نوزاد از هنگام خارج کردن

 مي گيرد.
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 در شرايط زير مراقبت آغوشي را متوقف کرده و نوزاد را به انکوباتور برگردانيد:

اشباع خون ، کاهش ، ضربان قلب  کاهش تعداد، وقفه تنفسينوزاداني که دچار ، اکسيژنافزايش نياز به 

  ي بدنکاهش دما،تغيير رنگ باشند

 

 

 

 

 

 مراقبت آغوشي در منزل
 

 

تغذيه توانايي مکيدن مستقيم از پستان و تحمل  ،که نوزاد شما به وزن مناسب جهت ترخيص رسيد  زماني

پس از ترخيص نوزاد و انتقال او جهت ترخيص رسيد ،مي توانيد را پيدا کرد و به وضعيت عمومي ايده آل 

 در خانه نيازمند حمايتتان ما براي انجام مسئوليتهايشد. دهيمه دابه منزل مراقبت آغوشي را در منزل ا

 لذا . حمايت و ياري بگيريدو بايد از اعضاي خانواده خود از نظر عاطفي و انجام کارهاي روزانه  هستيد

احتمالا شوند. و آماده تشويق  مراقبت آغوشيانجام ساير افراد خانواده مانند پدر يا مادربزرگ هم بايد براي 

در  نخواهد داشت.و مشکل تنفسي  را تحمل خواهد کرد يهغذ،ت رفتهنوزاد شما در منزل بخوبي وزن گ

 يمناسبوضعيت  زادتانونشما مي توانيد مطمئن شويد که  ،و رشد خوب تغذيه صورت تنظيم دماي بدن ،

تري مي توانيد  احتشما با خيال ر بالابا برقراري شرايط  ي مراقبت شود.تواند با حساسيت کمترمي  دارد و

س پوست به پوست با نوزادان بعد از رفتن به خانه عاشق تما نوزادتان را به روش آغوشي مراقبت کنيد.

و ساير اعضاي  هيدانجام د تا هنگامي که نوزاد آن را پس نزده است ،اين کار را  مادرشان هستند و شما بايد

د بسياري از کارهاي منزل را در حالي يميتواننابراين شما بخانواده هم مي توانند در انجام آن شرکت نمايند. 
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د. از جمله : رفتن به منزل دوستان، مراجعه به کلينيک يانجام ده يد،سته آغوشيکه در حال انجام مراقبت 

 جهت پيگيري و يا رفتن به خارج از منزل جهت خريد. 

 

 

 
پوشک نوزاد را سپس . يديرا بشوي خود هادستيا بگيريد و دوش  بتدابراي انجام مراقبت آغوشي در منزل ا

تمام لباسهايتان را درآورده و لباس نيز  تانخودلباسهاي نوزادتان را درآوريد وسوم  در مرحلهد.يکنعوض 

صورت عمودي داخل لباس مخصوص ه نوزاد را روي سينه ب در پايانمخصوص مراقبت آغوشي را بپوشيد.

 د.يدهمراقبت آغوشي قرار 

 شودماهگي( بسيار مهم است و بايد سعي  3)تا جنيني هفتگي  ۰2تا  2۲بت آغوشي در منزل تا سن مراق هداما

. هر چه زمان و دفعات مراقبت آغوشي بيشتر شودحداقل يک ساعت در روز مراقبت آغوشي  نوزاد نارس

 ،شوند مراقبت مي نوزاداني که در منزل به ابن روشکند. تقويت مي را تانو نوزادشما بين  عاطفي باشد رابطه

 د وشون تر بوده، بهترتغذيه مي گونه مراقبت نشده اند، آرام درشش ماهگي نسبت به نوزادان ديگري که اين

يا هنگامي که  وشد گرم بيشتر  3۰۲۲ماهگي رسيد و يا وزن او از  3زماني که نوزاد به  مي خوابند. راحت تر

حرکات بيش از حد نوزاد ي يا گرمي بيش از حد يا د که انجام مراقبت آغوشي به علت سنگيننيحساس کا

بايد به آهستگي انجام گيرد. در  کاراين  د.يمشکل شده، زماني است که بايد اين کار را پايان دهتان براي
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ي براي مدت کوتاهي و نيدتوا قرار است مي يا هنگامي که نوزاد بي نهوزارروزهاي سرد، بعد از حمام کردن 

 يد.کنرا مراقبت آغوشي 

 علايم خطر
بلافاصله نوزاد را به نزديکترين مرکز درماني  اگر در منزل با يکي از علايم زير در نوزادتان مواجه شديد ،

 ببريد :

o ًکندخورد يا استفراغ ميشيرنمييا به خوبي  اصلا. 

o حال يا بيهوش استبي قرار و حساس شده، بي . 

o  دماي بدن( تب دارد< c۰/37 ) 

o  دماي بدن دمجدد سرعليرغم گرم کردن( ش شده> c۰/36؛ ) 

o تشنج دارد؛ 

o مشکل تنفسي دارد؛ 

o ؛اسهال دارد 

 دهد.نگران کننده ديگري را نشان مي علائم

 

 

 انجام تحريکات مثبت در طي مراقبت آغوشي
 

يک راه حل نوزادان براي يافتن حس امنيت نياز به لمس و محبت دارند.به نظر ميرسد ماساژ و لمس نوزاد 

نيز  والدين به کمک ماساژ نوزاد .است ،گريه هاي مداوم و بيخوابي راي حل مشکلاتي چون بيقراريعملي ب

بيشتري در مراقبت از نوزاد پيدا مي کنند و اعتماد به نفس 

واکنش هايي که نوزاد به لمس نشان ميدهد و بعلاوه از طريق 

ارتباط مثبت درک و پاسخ به اين واکنش ها از جانب والدين 

 ي بين آنها برقرار مي شود.عاطف
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 آمادگي براي ماساژ

 بهترين زمان ماساژ هنگام بيداري نوزاد است. .1

 کنيد .قبل از شروع ماساژ هرگونه زينت آلات رااز دستتان خارج  .2

 ي خود را کوتاه کنيد.ناخنهابه منظور جلوگيري از آسيب به پوست نوزاد ، .3

 ل از شروع ماساژ دستهاي خود را گرم کنيد.دستهاي خود را شسته وخشک کنيد.بهتر است قب .2

از يک روغن طبيعي مانند روغن زيتون ،روغن بادام و آفتابگردان براي چرب کردن پوست نوزاد  .۰

 استفاده کنيد.

ايده آل درجه سانتيگراد  2۰مي دهيد گرم باشد.دماي دقت کنيد اتاقي که ماساژ را در آن انجام  .6

 است.

باعث استفراغ مي شود بنابراين ماساژ نوزاد را حداقل به بعد از تغذيه از آنجا که ماساژ بلافاصله  .7

 يک ساعت بعد از تغذيه موکول کنيد.

 دقيقه زمان در نظر بگيريد. 3۲-2۲بطور کلي براي انجام ماساژ کامل  .0

 حرکات ماساژ در نوزاد ملايم و پروانه اي باشد. .9

 به او با نوزاد صحبت کنيد.شيدن در حين ماساژ به نوزاد لبخند بزنيد و براي آرامش بخ .1۲

 

 

 

 

 

 

 

 

 روش انجام ماساژ

ماساژ دهيد.ميزان و از بالا به پائين سر ،دستها ،سينه و پاها را به آرامي دستان خود را به روغن آغشته کرده 

نياورد و بر روي پوست نوزاد تغيير رنگ فشار بايد به گونه اي باشد که در وضعيت نوزاد تغييري بوجود 

 ي از فشار انگشتان ديده نشود.ماساژ نوزاد شامل سه مرحله است :ناش
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I.  دقيقه ۰ماساژ و نوازش کل بدن از بالا به پائين به مدت 

II.  دقيقه ۰ضربه زدن ملايم با يک انگشت بر روي اندام و تنه نوزاد از بالا به پائين به مدت 

III.  دقيقه ۰نرمش دادن به اندام و تغيير وضعيت نوزاد به مدت 

شما مي توانيد ماساژ نوزاد را ماساژ دهيد.نيز  مراقبت آغوشي مي توانيد سطح پشتي بدن نوزاد خود را  در طي

  ياد بگيريد. فيلم آموزشي مراقبت آغوشي با مشاهده 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 آمادگي شما براي ترخيص نوزاد

 

که خود شما نيز  پس از اينکه پزشک معالج آمادگي نوزاد شما را براي ترخيص اعلام نمود لازم است

 :.بدين منظور شما بايد به مسائل زير مسلط باشيدبراي ترخيص فرزندتان آمادگي داشته باشيد

o  را نشان  ناراحتي علائمتا زماني که نوزاد د )يقرار کنبرچگونه تماس پوست به پوست را

 دهد.(

o ديپوشانرا چگونه ب،او براي گرم نگهداشتن، وقتي نوزاد در وضعيت مراقبت آغوشي نيست . 

o دياو را پس از حمام گرم نگهدار د ويچگونه نوزاد را حمام کن . 

o اگر دستها و پاهاي نوزاد سرد است يا دماي  د مثلايچگونه پاسخگوي نيازهاي نوزاد باش :ً

 .دياست طول مدت تماس پوست به پوست را افزايش دهپائين بدنش 



 

 

 

 
39 

o ئي در دوشيدن شير ودادن مکمل : )تواناديروز به نوزاد شير بدهچگونه درطول شبانه

و پرهيز از به سرنگ توسط روش هاي جايگزيني تغذيه از قبيل لوله معده، فنجان، قاشق و

 کاربردن بطري شيرو استفاده از روش مطمئن( 

o (.بندي کنيد )اولين ويزيت را زماند يمراجعه کن ها ويزيتو کجا براي پيگيري  چه زماني  

o دييص دهچگونه علائم خطرناک را تشخ . 

  کنيد.و مراقبت داده در صورت بروز علائم خطرناک چگونه ضروريات را تشخيص 

 دينوزاد را از مراقبت آغوشي خارج کن چه زماني.  

 ن، تعداد ژصد اشباع اکسيدر)دماي بدن، ضربان قلب،  را تشخيص دهيد. علائم حياتي پايداري

 تنفس( 

 

 برنامه پيگيري بعد از ترخيص

 

   ر زمان ترخيص کوچکتر باشد ويزيت و معاينه بيشتري لازم است. اگر نوزاد خوب رشدهر چه نوزاد د

 نمي کند و يا شرايط خاصي دارد، بايد ويزيت هاي بيشتري انجام گيرد. 

 برنامه ويزيت ها:

  گرم هر هفته يک نوبت 10۲۲تا  1۰۲۲نوزادان با وزن بين 

  ه يک نوبتگرم هر دو هفت 2۰۲۲تا  10۲۲نوزادان با وزن بين 

  گرم  2۰۲۲نوزادان با وزن بالاتر از 

o 2  هفته يک بار تا سه ماهگي 

o 1  ماهگي 6ماه يک بار تا 

o 2  سالگي  1ماه يک بار تا 

o  ماه تا دو سالگي 3هر 

o  سالگي  3ماه تا  6ي هر گسال 2بعد از 

o  ي هر سال يک نوبتگسال 3بعد از 
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 نياز به ويزيت هاي بيشتري وجود  ممکن استکه وزن گيري مناسبي مشاهده نشود  در صورتي

 داشته باشد. 

 دفعات تفاوتهايي با نوزاد رسيده دارد، لذا ز آنجا که واکسيناسيون نوزاد نارس از نظر زمان و ا

 پايان کتاب مراجعه کنيد.جهت آگاهي بيشتر به جدول واکسيناسيون 

 طبق هفتگي  6-2سب در معاينه چشم نوزاد نارس الزامي است. بنابراين پس از تعيين زمان منا

 اقدام کنيد.نظر پزشک معالج جهت معاينه توسط چشم پزشک 

  نوزادتان به سنجش شنوايي تمام نوزادان ضروري است.لذا در اولين فرصت براي سنجش شنوايي

 مرکز شنوايي سنجي مراجعه کنيد .اين کار بايستي تا پايان سه ماهگي انجام شود.

 خود  نوزادمعالج قطره هاي مولتي ويتامين و آهن از پزشک  در مورد زمان شروع استفاده از

  راهنمايي بگيريد.
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 يک داستان واقعي
 

 

غ مانند دخترم مرا از آشپزخانه به اتاق بچه ها کشاند. يبلند و ج يادص

پسر  -دم که مبهوتم کرد. پسرم يد يوارد اتاق شدم صحنه جالب يوقت

وزن  گرملويک کيقع تولد فقط که موامير حسين،  ک ساله اميکوچولو و 

تخت رفته  يده و رويخود را از حصار تخت خواب بالا کش داشت 

 ياد روزيه امانم نداد. يجان تمام وجودم را گرفت و گريک لحظه هيبود. 

ستاده بود يمارستان ايتختم در ب يافتادم که پزشک نوزادان بيمارستان بالا

داد، يعني  يهفتگي م 3۲در را يشنهاد ختم حاملگيو به همسرم و من پ

نزديک به دو ماه زودتر از زمان طبيعي. اين در حالي بود که کوچولوي 

او مي گفت شرايط داخل رحم  ر رشد داخل رحمي هم داشت.يمن تاخ

 براي اميرحسين بسيار خطرناک است.

 يزين چيد. چنيلرز يآن روز تمام بدنم م

ا يامکان نداشت.  هنوز خاطره تلخ زود دن

مدن دخترم سوين از ذهنم پاک نشده بود. به خاطرم آمد که چقدر آ

پر از اضطراب و  يده بودم. چه لحظه هايکش يداريو شب ب يسخت

پزشک  ينبود وقت ياما حالا چاره ا  را پشت سر گذاشته بودم. نگراني

من  ين مسافر کوچولويست سفر ايمي با  گفت: ختم حاملگي.  يم

مد و مجهز آبه او وارد نشود. با يک گروه کار يدب جيافت تا آسي يان ميپا

وارد اتاق عمل شدم. تازه داشت سنگيني پلک هايم پس از بيهوشي سزارين از 

شنهاد پرستار بخش مرا از جا پراند، مي تواني نوزادت را در آغوش بگيري. چيزي يبين مي رفت که پ

پسر کوچولوي نارست را مي گذارد مراقبت آغوشي  "مي گفت: ؟شنيده اي  ي غوشآدرباره مراقبت 

در يک آن هجوم احساس هاي متفاوت و  ".آغوش پر مهر مادر يعني دردرست همان جايي که بايد باشد 

ر گلم آرزوي تمام سشايد متضاد را بر خود حس کردم. ديدن، بوسيدن، لمس کردن و درآغوش کشيدن پ

ويد. من مي توانستم به کودک زودتر رسيده ام دوران بارداريم بود. يک لحظه شور مادرانه زير پوستم د
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چشم در چشم و نفس در نفس عشق بورزم. درست همان چيزي که خداي مهربان در وجود من مادر به 

 من وديعه گذاشته بود. هنوز داشتم اين حس خوب را مزمزه مي کردم که نگراني جاي خود را باز کرد. آيا

بت کنم؟ بهتر نبود اين کار را به عهده پزشکان و پرستاران مي توانم از يک کودک يک کيلوگرمي مراق

مراقبت آغوشي را گذرانده بودم،   يآموزش يکلاس ها "ماهر مي گذاشتم؟ من به عنوان يک پرستار قبلا

 يکيز يکه نوزاد نارس داشتند و حالا خودم ن يت از مادرانيآموزش و حما يخودم بلکه برا ينه برا يول

نوع مي دانستم که اين کار چقدر روند سلامتي و بهبود پسرم را تسريع مي کند. اين  . از آن مادرها بودم

مراقبت سبب مي شد نوزاد کوچکم مهارت هاي تکاملي را بهتر و زودتر کسب کند، با همه اين احوال 

د.  احساس مي کردم هنوز آمادگي انجام اين کار را ندارم. عمل سزارين بهانه خوبي براي سرباز زدن بو

در  يزيکردند و من سه روز مقاومت کردم. چ يهمکاران پزشک و پرستار به زبان هاي مختلف اصرار م

 ايستاده بودم،سر نوزادم  يبالا هنگامي که کردم. روز چهارم يشد و قبول نم ين کار ميم مانع ادرون

ي ازين گرفته است.کوچولوي معصومم غريبانه در محاصره دستگاه ها و تجهيزات قرار  که احساس کردم

خواستم کودکم را در آغوش بکشم و تمام آنچه را که داشتم به او  يمتمام وجودم را فراگرفت.  مادرانه

احساس محبت و آرامش کند. از پرستار بخش خواستم نوزادم را به من بدهد. اول بايد  يه دهم تا کميهد

مک پرستار بخش کودکم را در آغوش دم و با کين کار آماده مي شدم. لباس مخصوص را پوشيا يبرا

ناراحت و دستپاچه شدم،  يکم قرارتر شده بود.يشناخت. ب يمرا نم ييدر بغلم ناآرام بود. گو يگرفتم. کم

قلبم  يشود. سر نوزاد رو يم يز عاديهمه چ ه ديگرينان خاطر به من گفت تا چند ثانيپرستار با اطم يول

 يشد. لطافت پوست پسرم را حس مي کردم.گرما يم يان جارهر دو نفرم يبود و تپش قلبم در گوش ها

 يم يکياو هماهنگ شده بود. کم کم هر دو  يم با نفس هاياه کرد. نفس يما را گرم م يبدنم هردو

گر يز و ديت، آرامش و تعليق نسبت به همه چيک حس امنيوجود نداشت.  يگريموجود د ييم، گويشد

 چ.يه

پلک هايم را باز  يکشيد. وقت ن حالت طوليدانم چقدر  ا ينم

به پرستار بخش  ينگاه .کردم منگ بودم. زمان عوض شده بود

دم خواب بودم؟ يپاسخم را داد. پرس يانداختم. با لبخند معنادار

توي  يزيد. يک باره احساس کردم چيگفت هر دو خواب بود

دار يدار شدن من  بيبغلم تکان خورد. ديدم نوزاد کوچکم با ب

 خواهد. يم         ريشده و ش
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ند تا چند شبانه روز يب نبين که بچه آسيدخترم افتادم. آن موقع از ترس ا ياد دوران نوزاديناخودآگاه 

دم و نوزاد را به انکوباتور يکش يهوش افتاده بودم. آه بلنديب ين که از زور خستگيده بودم، تا اينخواب

کم  يزيآغوشم چ ييگو. شد  ينم يگرم برسم. وليد يمارستان خارج شوم و به کارهايمنتقل کردم تا از ب

کرد. صداي نفسهاش توي گوشم بود. دوباره  يتنش هنوز داغم م يداشت. فکرم دائم مشغول بود. گرما

کنم و  يخواهم نوزادم را مراقبت آغوش يمارستان برگشتم و گفتم ميع به بيدم. سريطلب يآن تجربه را م

   من به پسر کوچوکوي يک ي.رامش بدون دغدغه فکرآت و يامنشدن و  يکيدوباره با هم بودن و 

 کيلويي ام معتاد شده بودم!

گرفتم و  ين در آغوش خود ميز چنيآمد تا او را ن يا مير به دنيد يکردم کاش دخترم سوين کم يآرزو م

د اول من شد. او فرزن يکردم. تا نه او و نه باقي خانواده اين همه دچار دردسر و مشکل نم يتش ميحما

 ستم خشک و خشن. يبا س يمارستانيک مادر کم تجربه و بيز يبود، من ن

ت را يچ وقت آرامش و امنيکرده بود که من و خانواده و از همه مهم تر دخترم ه يجدايي ما از هم کار

انده مان را پوشي از اضطراب تمام زندگ يه ايم. سايبرببه سر  يو ناراحت يقراريم و دائم در بيتجربه نکن

کردم، تا از سلامت  او  يمارستان منتقل ميپر از درد، نوزاد را به ب يان و قلبيگر يبود. هر روز با چشمان

احساس  يپسرم وقت يدا کنم. اما حالا برايدش پيمشکل جد يبرا يا راه چاره اينان حاصل کنم، ياطم

دهم. هم  يرا انجام م يقبت آغوشگذارم و مرا يکارها را کنار م يد تماميآ يش ميپ يا ناراحتي يناامن

ن که يشود. مهم تر از همه ا يفرزندم رفع م يکنم هم ناراحت يرم و استراحت ميگ يم يتازه ا يرويخود ن

 . شوم يت آنها برخوردار ميت کرده، از حمايز حمايدر کنار خانواده و همسر و دخترم هستم و از آنها ن

ن در بيمارستان و مراقبت آغوشي فراهم نبود. از اين رو او را در فرزند اولم سوين شرايطي براي اقامت م

ماهگي به  6مراقبت آغوشي نکردم. برايم بسيار دردناک است که بگويم من نمي توانستم سوين را تا 

. در حالي که امير حسين را که اتفاقي براي او خواهد افتاد عنوان فرزندم بپذيرم. هميشه فکر مي کردم

م. در مورد سوين اعتماد به نفس نداشتم که مي توانم مادر توانمند و قابلي براي او باشم. بلافاصله پذيرفت

در حالي که در مورد امير حسين احساس اعتماد به نفس و قدرت مي کردم. در مورد سوين تنش روحي 

ده رم بسياري از وظايف و مسئوليت هاي مرا به عههمسو رواني زندگي را برايم متوقف کرده بود و 

امير حسين را بسيار قوي و توانمند  گرفته بود. در حالي که در مورد امير حسين قضيه کاملاً برعکس بود.

حس مي کردم. به او اعتماد داشتم و هم چنين در خودم احساس توانمندي و لياقت مي کردم در حالي که 

 در مورد سوين برعکس اين وجود داشت. 
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در  .ي را مرخصي گرفت و مقيم منزل شدنداشت و مدت قابل توجه من اعتمادرم در مورد سوين به همس

حالي که در رابطه با امير حسين به من کاملاً اطمينان داشت. سوين را فقط يک ماه اول از شير خودم 

کيلو  2فقط شير خودم را داده ام. سوين در وزن  ا به حالتغذيه کردم اما به امير حسين از بدو تولد ت

گرمي قادر شد تماماً از سينه ام  1۰۲۲روزگي زير سينه رفت ولي امير حسين در وزن  2۲گرمي و در سن 

سيار بيشتري مي کردم. در سوين شير بخورد. در طي شير خوردن امير حسين احساس امنيت و اطمينان ب

ب ماهگي هنگام شب چراغ ها را خاموش نمي کردم ولي در امير حسين به او اعتماد داشتم و از ش 6 تا

اولي که او را به منزل آورديم مانند هر شب برق ها را خاموش و استراحت کرديم. براي سوين چند شبانه 

و روز بي خواب بودم. اما در امير حسين با شروع مراقبت آغوشي با خوابيدن نوزادم من هم مي خوابيدم 

شت و تغذيه صحيح شخصي اين فرصتي بود براي ذخيره انرژي. در سوين فرصتي براي فکر کردن به بهدا

هجوم  افکار منفي و افسردگي جاي خود را به برنامه ريزي براي تغذيه و بهداشت داده بود. ولي  نداشتم.

در مورد امير حسين کاملاً برعکس بود. در سوين به بيمارستان اعتماد نداشتم لذا او را با رضايت شخصي 

 تان و پرستاران اعتماد و با آنها هماهنگي زيادي داشتم.به منزل بردم، ولي در مورد امير حسين به بيمارس

هم اکنون در منزل در صورت بروز مشکلاتي مثل تحمل نکردن شير يا بي قراري، يا عدم دفع و مشکل 

 مي کنم. مراقبت آغوشي معجزه مي کند. را شروع مراقبت آغوشي اتنفسي سريع

 مي باشد 1۲تور و نمره انکوبا   2۲به نظر من نمره مراقبت آغوشي   
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 برنامه آموزش مادر در بخش مراقبت نوزادان - 1جدول شماره 

 ساعت تاريخ عنوان 

1.  
بردن مادر به بخش مراقبت ويژه نوزاد براي ايجاد ارتباط عاطفي 

 و دلبستگي

  

2.  
آموزش اهميت و فوايد مراقبت آغوشي در بخش مراقبت ويژه 

 نوزادان

  

   غوشي در بخش مراقبت ويژه نوزادانآموزش مراقبت آ  .3

   آموزش اهميت و فوايد تغذيه زير سينه و شير مادر  .2

   آموزش دوشيدن شير و ذخيره و انتقال شير مادر  .۰

   در بخش مراقبت ويژه نوزادان آموزش ماساژ نوزاد  .6

   ارزيابي وضعيت رواني و ميزان استرس مادر  .7

   مادر براي کاهش استرسبه  (Relaxation)آموزش تن آسايي   .0

9.  
آموزش نحوه مشارکت مادر در مراقبت از نوزاد در مراقبت ويژه 

 نوزادان

  

   آموزش نحوه مشارکت مادر در مراقبت از نوزاد در بخش نوزادان  .1۲

   آموزش مراقبت تکاملي  .11

   آموزش شيردهي زير سينه مادر  .12

   روش هاي جايگزين تغذيه زير سينه مادر  .13
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 ادامه -برنامه آموزش مادر در بخش مراقبت نوزادان - 1دول شماره ج

 ساعت تاريخ عنوان 

   آموزش تغذيه نوزادان نارس .12

   آموزش تغذيه در موارد خاص .1۰

   آموزش تغذيه در طي دوران شيردهي .16

   آموزش برنامه پيگيري رشد و تکامل نوزاد بعد از ترخيص .17

   گروهي و انتقال تجربه بين مادرهاشرکت دربحث  .10

   ورزش و نرمش هاي بعد از زايمان .19

   بيان خاطرات و انتقال تجربه در قالب بحث گروهي .2۲

   آموزش نحوه مراقبت از نوزاد در منزل .21

   آموزش علائم خطر و نحوه احياء نوزاد 22

23. 
يمارستان و آموزش نحوه مشارکت پدر در مراقبت از نوزاد در ب

 منزل

  

   آموزش نحوه انتقال نوزادبه منزل .22

   آموزش مراقبت هاي عمومي نوزاد )وزن گيري؛ تکامل؛..( .2۰

   آمادگي براي بردن نوزاد به منزل .26
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 واکسيناسيون نوزادان نارس -2جدول

 

 زمان واکسن

 بدو تولد فلج اطفال-هپاتيت-BCG-ثلاث

 يک ماهگي کيلوگرم( 2 )کمتر ازهپاتيت

 دو ماهگي فلج اطفال-ثلاث-هپاتيت

 چهار ماهگي فلج اطفال-ثلاث

 شش ماهگي هپاتيت-فلج اطفال -ثلاث

MMR دوازده ماهگي 

 هيجده ماهگي MMR- فلج اطفال-ثلاث

 سال 6-2 فلج اطفال-ثلاث

 
طبق جداول مربوطه مراجعه اولين  در،تاخيري روي دهد انجام واکسيناسيون   ي که به هر علتي دردر صورت-وضيحت

   واکسيناسيون انجام و تاريخهاي بعدي به شما گفته خواهد شد.
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1. Mother and Baby Friendly Care: (PRACTICE OF KANGAROO 

MOTHER CARE)Unit 44: 6/2004 

2. World Health Organization. Kangaroo mother care: a practical guide. 
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3. KANGAROO MOTHER CARE PRACTICAL RULES، N.Charpak، 
Z.Figueroa 
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Susan Ludington-Hoe، 1993 

 

http://www.amazon.com/exec/obidos/search-handle-url/002-6295466-8059231?%5Fencoding=UTF8&search-type=ss&index=books&field-author=Susan%20Ludington-Hoe
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