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کتاب راهنمای بارداری سالم برای چه کسانی  است؟

اگر شما باردارید یا قصد بارداری دارید،
این کتاب برای شماست.

این کتاب به شما کمک می کند تا تصمیمات
خوبی در مورد نحوه مراقبت از خود قبل از
بارداری، در طول و بعد از بارداری بگیرید.
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در این راهنما، مهمر ترین راهنمایی ها برای سلامت شما و نوزادتان آماده شده است. این موارد شامل این سرفصل هاست:



سفر بارداری زیبا، هیجان انگیز و در عین حال پرخطر
است. برای اینکه در این سفر به سلامت به مقصد
برسید، باید تمهیدات لازم را در نظر داشته باشید. اما
نگران نباشید! دکترتِو مهم ترین راهنمایی ها را برای شما

آماده کرده است. 

اقدامات قبل از بارداری 



۷

اگر قصد بارداری و بچه دار شدن دارید، باید ابتدا هر روش کنترلی که استفاده می کنید را قطع کنید. بعد از قطع مصرف برخی راه های
کنترلی مثل قرص های ضدحاملگی می توان با فاصله زمانی حداقل ۲ الی ۳ هفته برای بارداری اقدام نمود. 

ملاقات و مشورت با متخصص زنان، زایمان و نازایی
تغذیه مناسب

انجام آزمایشات قبل از بارداری
سبک زندگی سالم

دوری از الکل، سیگار و انواع دخانیات
رسیدن به وزن مناسب

داشتن شرایط پزشکی و سلامتی مناسب
اطمینان از سلامت روانی.

 دوره قبل از بارداری (۳ تا ۶ ماه قبل از بارداری) زمان ایجاد تغییراتی در زندگی است که می تواند به تقویت باروری، کاهش مشکلات
دوران بارداری و کمک به بهبودی از بدو تولد کمک کند.

قبل از بارداری چه کارهایی انجام دهیم؟

۳ تا ۶ ماه قبل از اقدام به بارداری، مراقبت های لازم را شروع کنید.

روش های پیشگیری از بارداری را کنار بگذارید.



۸

آزمایش سرخجه یا تست ویروس روبلا
آبله مرغان

تست HIV (ایدز)
تست هپاتیت ب

هرپس
بیماری های مقاربتی از جمله کلامیدیا، سفلیس و سوزاک

(TSH تست) مشکلات تیروئید
عفونت های انگلی مثل توکسوپلاسموز

بیماری هایی مثل دیابت نیز لازم است بررسی و تا جای ممکن درمان و کنترل شوند.
کم خونی داسی شکل

تالاسمی (نوعی کم خونی ارثی)
دیگر بیماری های ژنتیکی مانند سیستیک فیبروزیز.

وقتی تصمیم به بارداری بگیرید، پزشک متخصص زنان و زایمان انجام برخی آزمایش ها را پیشنهاد می دهد. تست های پیشنهادی قبل
بارداری موارد زیر را شامل می شود:

همچنین با توجه به سابقه پزشکی خانوادگی شما پزشک ممکن است قبل از بارداری برای موارد زیر آزمایشات ژنتیک را پیشنهاد دهد:

کم خونی داسی شکل
تالاسمی (نوعی کم خونی ارثی)

دیگر بیماری های ژنتیکی مانند سیستیک فیبروزیز.

آزمایش های قبل از بارداری را انجام دهید.



۹

مصرف کمتر الکل یا قطع مصرف آن: مصرف زیاد الکل موجب تولید اسپرم غیرطبیعی می شود.
داشتن تحرک و فعالیت: داشتن ۳۰ تا ۴۵ دقیقه تحرک هوازی ۳بار در هفته خوب و مؤثر است. دویدن، دوچرخه سواری، شنا و

پیاده روی سریع نمونه هایی از ورزش های هوازی هستند.
کاهش وزن: داشتن اضافه وزن هم باعث چاقی نوزاد را افزایش می دهد؛ و هم می تواند موجب تولید اسپرم و باروری کمتری شود.

مصرف روزانه ویتامین ها: تحقیقات نشان داده است مصرف آن موجب تولید میزان بیشتری اسپرم سالم می شود.
درمان و پیشگیری از بیماری های مقاربتی

بررسی سابقه پزشکی و ارثی خانواده.

داشتن رحم سالم برای بارداری بسیار حائز اهمیت است. کاهش مصرف کافئین، فعالیت ورزشی هدفمند مانند پیاده روی و یوگای
باروری که منجر به تقویت گردش خون و قدرت و انعطاف پذیری بهتر عضلات رحم می شوند، ترک سیگار و دخانیات و کاهش استرس

مهم ترین موارد برای تقویت رحم هستند.

وقتی بحث بارداری و داشتن نوزاد پیش می آید، خیلی از پیشنهاد ها و مراقبت ها به مادر گفته می شود. اما بسیاری از مردان اطلاع
ندارند که سلامت اسپرم نیز به اندازه سلامت تخمک و رحم در بارداری و سلامت نوزاد مؤثر است. پس مردان هم برای سلامت جنین

بهتر است بهترین اقدامات زیر را رعایت کنند:

رحم را برای باردار شدن تقویت کنید.

آیا مردان هم لازم است پیش از بارداری آمادگی خاصی داشته باشند؟





تغذیه سالم بارداری
سلامت تغذیه ی شما مادران عزیز، قبل و در حین

بارداری، بر سلامت کودک در حال رشد تأثیر می گذارد.
اگر می خواهید قبل از باردار شدن یا در دوره بارداری از
مشاوره تغذیه حرفه ای استفاده کنید، می توانید برای
پیداکردن بهترین دکتر تغذیه از سایت دکترتِو استفاده

کنید.



برای داشتن یک بارداری سالم و سلامت، مهم است که تغذیه فرد قبل از بارداری به چه صورت باشد. بدن فرد باید از نظر سطح
ویتامین ها و مواد معدنی متعادل باشد. برای دریافت ویتامین ها و مواد معدنی مورد نیاز می توان از قرص های ویتامین و مواد معدنی
استفاده نمود. همچنین با داشتن جدول برنامه غذایی بارداری و یک رژیم غذایی خوب و کامل می توان ویتامین ها و مواد معدنی مورد
نیاز برای بدن را تأمین نمود. در این دوران بهتر است بیشتر از سبزیجات و میوه های ارگانیک و طبیعی استفاده کرد؛ تا علاوه بر تأمین

مواد مورد نیاز بدن، از قرار گرفتن در معرض سموم نیز پیشگیری کرد.

۱۲

قبل از اقدام به بارداری چه بخوریم؟

اگر پریود نمی شوید یا پریود شما منظم نیست، ممکن است تخمک گذاری شما مشکل داشته باشد و این موجب ناباروری می شود.
تحقیقات نشان داده که مصرف مواد لبنیات پر چرب مثل شیر و ماست قبل از بارداری می تواند به این موضوع کمک کند.

بهترین پیشنهادها شامل موارد زیر است:

غذاهای سبوس دار (مثل نان، برنج قهوه ای) به جای غذاهای فرآوری شده سفید (برنج و نان سفید)
مصرف بیشتر سبزی و میوه 

جلوگیری از خوردن چربی های بد مثل غذاهای سرخ شده، کیک و کلوچه
خوردن چربی های اشباع نشده مانند آووکادو، مغزها (مثل بادام و گردو) و ماهی

دوری از غذا و نوشیدنی های قندی مثل شیرینی و نوشیدنی های گازدار.



۱۳

مصرف قرص و ویتامین ها از مراقبت های قبل بارداری است.

قبل و حین بارداری، استفاده از ویتامین ها می تواند ریسک های کمبود آن را کاهش دهد. علاوه بر این به خانم های که در سن
باردار شدن هستند، پیشنهاد می شود برای پیشگیری از هر ریسکی دائما به تأمین ویتامین های مورد نیاز بدن اهمیت بدهند.

بدن فرد حین بارداری به میزان بیشتری از ویتامین و مواد معدنی از جمله فولیک اسید و آهن نیاز دارد. برای تأمین این نیاز بهترین راه
همان استفاده از مواد غذایی ارگانیک و طبیعی است. ولی معمولا قبل و حین بارداری قرص های خوراکی نیز به افراد پیشنهاد می شود:

برای افزایش احتمال دختر بودن و تقویت تخمک خانم به منیزیم بیشتر احتیاج است (سویا و مغزها).

به خون سازی کمک می کند که در نهایت منجر به اکسیژن رسانی بهتر به جنین می شود. همچنین آهن موجب پیشگیری از
کم خونی می شود.

به جلوگیری از نقص در سیستم عصبی کمک می کند. این نقص ها، مشکلات جدی ای برای مغز و نخاع جنین به همراه دارند.
معمولاً از حداقل ۳ ماه قبل بارداری مصرف فولیک اسید آغاز می شود.

قرص فولیک اسید

مکمل آهن

هیچ آزمایش علمی روی انسان که در حمایت یا تأیید این تئوری باشد صورت نگرفته است.

برای افزایش احتمال پسر بودن و تقویت اسپرم مرد به پتاسیم احتیاج است (گوشت و موز).



۱۴

در سه ماهه اول بارداری باید به مصرف اسیدفولیک و آهن توجه ویژه ای داشته باشید. احتمالا پزشک غذاهایی که حاوی این نوع مواد
هستند، توصیه می کند. فولات برای رشد سیستم عصبی جنین و آهن برای خون رسانی و اکسیژن رسانی ضروری هستند. به همین دلیل

ممکن است متخصص تغذیه علاوه بر رعایت رژیم غذایی مصرف مکمل های حاوی این مواد را هم پیشنهاد دهد.

تغذیه سه ماهه اول بارداری

تغذیه سه ماهه دوم بارداری

تغذیه سه ماهه سوم بارداری
در سه ماهه سوم به ویژه ماه آخر بارداری انرژی غذاها اهمیت بیشتری پیدا می کند. در ماه آخر جنین به بیشترین میزان رشد خود رسیده
و باید انرژی لازم برای مادر و جنین به خوبی تأمین شود. مواد غذایی حاوی درشت مغذی ها سرشار از کالری هستند و در ماه آخر بارداری

توصیه می شوند. همچنین مصرف غذاهای حاوی ویتامین K باعث می شوند، پس از زایمان به سرعت بهبودی پیدا کنید.

در سه ماهه دوم بارداری به ویژه ماه چهارم باید رژیم غذایی سرشار از ویتامین D و کلسیم باشد. این نوع مواد مغذی کمک می کنند تا
استخوان های جنین رشد کند و پس از تولد بتواند دندان های محکمی داشته باشد. برای رشد مغز جنین اسیدهای چرب امگا ۳ ضروری

هستند. به همین دلیل در این دوره حاملگی مواد غذایی حاوی اسیدهای چرب امگا ۳ پیشنهاد می شود.



۱۵

غذاهای مفید در بارداری کدام هستند؟
سبزیجات: هویج، سیب زمینی، کدوتنبل، اسفناج، سبزیجات پخت  شده، گوجه فرنگی و فلفل قرمز

میوه ها: طالبی، انبه، آلو، موز، زردآلو، پرتقال، گریپ فروت
لبنیات: ماست بدون چربی یا کم چرب، شیر بدون چربی یا یک درصد چربی و شیر سویا

غلات: غلات آماده و غلات پخته شده
پروتئین: لوبیا، نخود، آجیل، انواع مغز، گوشت گوساله بدون چربی، ماهی.

غذاهای مضر در بارداری کدام هستند؟
شیر غیرپاستوریزه و غذاهای تهیه شده از شیر غیرپاستوریزه

سوسیس و گوشت خام
غذاهای دریایی خام یا نیم پز

غذاهای دودی.





۱۷

هر روز انواع غذاهای سالم بخورید.

مصرف مواد مغذی را افزایش دهید.

به جای چربی های اشباع، غذاهایی با چربی های سالم انتخاب کنید.

در دوران بارداری بدن شما بیشتر از قبل به ریزمغذی ها و درشت مغذی ها نیاز دارد. ریزمغذی ها ویتامین ها و مواد معدنی هستند که در
رژیم غذایی روزانه ما به مقدار کم وجود دارند. درشت مغذی ها شامل پروتئین، کربوهیدرات و چربی می شود که انرژی بدن را تأمین

می کنند. در دوران بارداری باید مقدار بیشتری از این مواد غذایی را مصرف کرد.

سبزیجات و میوه ها، غذاهای غلات کامل و غذاهای پروتئینی همگی بخشی از تغذیه سالم در دوران بارداری هستند و به سلامت تغذیه
شما و کودک تان کمک می کنند. سعی کنید در وعده های غذایی و زمان میان وعده ها، نیمی از بشقاب خود را از سبزیجات و میوه ها
درست کنید. غذاهایی را انتخاب کنید که مقدار کمی سدیم، قند یا چربی اشباع شده داشته باشند. اگر به دلیل تهوع یا استفراغ قادر به

خوردن انواع غذاها نیستید، با پزشک خود صحبت کنید.

غذاهایی مانند آجیل، دانه ها، ماهی های چرب و روغن های گیاهی حاوی چربی های سالم مانند اسیدهای چرب امگا ۳ هستند. در دوران
بارداری به اسیدهای چرب امگا ۳ بیشتری نیاز دارید تا از رشد مغز و بافت های کودک خود حمایت کنید.

مهم ترین نکات یک تغذیه ی سالم در دوران بارداری



۱۸

پروتئین را فراموش نکنید.

گوشت گوساله بدون چربی
مرغ

ماهی سالمون
آجیل

کره بادام زمینی
پنیر

لوبیا.

درگذشته به زنان باردار توصیه می شد تا به اندازه دو نفر غذا بخورند. این مطلب اشتباه است و نباید در خوردن غذا زیاده روی کرد. شما
فقط به مقدار کمی غذا در روز نیاز دارید، مانند یک میان وعده اضافی یا یک وعده غذایی کوچک. به عنوان مثال توصیه می شود در
سه ماهه دوم بارداری به کالری روزانه حدود ۳۴۰ کالری اضافه کنید. اگر جنین های دوقلو دارید، باید روزانه حدود ۶۰۰ کالری بیشتر

مصرف کنید.

کمی بیشتر از حد معمول غذا بخورید.

رشد مناسب بافت ها و اندام های جنین با کمک پروتئین دریافتی انجام می شود. پروتئین در رشد بافت سینه و رحم مادر هم تأثیرگذار
است. پروتئین حتی در خون رسانی به جنین هم تأثیر داشته و باعث می شود، خون بیشتری به جنین برسد.

تحقیقات نشان می دهند که در هر سه ماهه بارداری مصرف پروتئین باید بیشتر از قبل شود تا سلامت مادر و جنین تأمین شود. به
همین دلیل باید غذاهایی مانند ماهی (به خصوص ماهی سالمون)، مرغ و میگو را در رژیم غذایی خود قرار دهید. مصرف دقیق پروتئین

باتوجه به سن شما و قرار داشتن در سه ماهه اول، دوم یا سوم باید بین ۷۰ تا ۱۰۰ گرم در روز باشد.

منابع خوب پروتئین برای تغذیه در بارداری عبارت اند از:



۱۹

 منابع خوب کلسیم عبارت اند از:
شیر

ماست
پنیر

ماهی و غذاهای دریایی کم جیوه مانند ماهی سالمون و کنسرو ماهی تن
سبزیجات تیره و برگ دار.

در سه ماهه دوم و سوم بارداری، برای حمایت از رشد کودک به کالری بیشتری نیاز دارید. شما فقط به مقدار کمی غذا در روز نیاز دارید،
مانند یک میان وعده اضافی یا یک وعده غذایی کوچک. به عنوان مثال توصیه می شود در سه ماهه دوم بارداری به کالری روزانه حدود

۳۴۰ کالری اضافه کنید. اگر جنین های دوقلو دارید، باید روزانه حدود ۶۰۰ کالری بیشتر مصرف کنید.

کلسیم را در برنامه غذایی خود قرار دهید.

فولات نقش مهمی در دوران بارداری دارد.

فولات با نام اسیدفولیک هم شناخته می شود. این ماده در کاهش خطر نقص لوله عصبی نقش پررنگی دارد. این عارضه یکی از نقایص
مادرزادی است که مغز و نخاع جنین را تحت تأثیر قرار می دهد. در دوران بارداری مصرف ۶۰۰ تا ۸۰۰ میکروگرم فولات در روز توصیه

می شود.
فولات را می توان با خوردن غذاهای زیر تأمین کرد:

آجیل
لوبیا و عدس

تخم مرغ
کره بادام زمینی

سبزیجات تیره و برگ دار.





۲۱

میان وعده های سالم به شما کمک می کنند تا انرژی داشته باشید. برای
صرفه جویی در وقت، تنقلات را از قبل آماده کنید. هنگام پختن
سبزیجات اضافی را خرد کنید. مافین یا گرانولا را درست کنید و در فریزر

نگهداری کنید.
میوه ها را روی پیشخوان بگذارید و نخود و آجیل بوداده را برای مواقعی

که خارج از خانه گرسنه می شوید در کیف خود قرار دهید.

سوالات متداول 

خوب غذا خوردن می تواند مواد مغذی لازم برای داشتن
احساس خوب، داشتن انرژی و حمایت از یک بارداری سالم
را به شما بدهد. راهنمای غذایی دکترتو را دنبال کنید و
روزانه یک مولتی ویتامین حاوی اسید فولیک مصرف کنید.

پیام کلیدی چند ایده برای میان وعده سالم چیست؟

چقدر آب بخوریم؟
مهم است که در دوران بارداری مقدار زیادی آب بنوشید. آب مواد مغذی را به بدن شما و کودک در حال رشد شما می برد، مواد زائد را از
کودک و شما می گیرد، شما را خنک نگه می دارد، از یبوست جلوگیری کرده و به کنترل تورم کمک می کند. شیر و سایر نوشیدنی های

گیاهی غنی شده بدون شیرینی هم دیگر گزینه های نوشیدنی سالم هستند.



۲۲

آیا کافئین باعث سقط جنین یا تولد نارس نوزاد می شود؟ 
مطالعات نشان می دهد که نوشیدن کمتر از ۲۰۰ میلی گرم کافئین در دوران بارداری در روز، به تولد زودهنگام و یا سقط جنین ارتباطی
ندارد. اما متخصصان در مورد اینکه آیا مصرف کافئین با وزن کم نوزاد در هنگام تولد مرتبط است یا خیر نظری ندارند. اگر شما باردار

هستید و صبح ها به خوردن قهوه نیاز دارید، احتمالا دکتر شما با مصرف قهوه موافقت خواهد کرد، ولی نمی توانید بی انتها ادامه دهید.

چگونه با رعایت بودجه خود سالم غذا بخورم؟
تغذیه سالم نیازی به هزینه ی بیشتری ندارد. غذاهای تازه، منجمد، کنسرو شده و خشک همگی می توانند گزینه های سالمی باشند. اگر قبلاً
این کار را انجام نمی دادید، سعی کنید هر هفته یا هر ماه بودجه ای برای خواربار در نظر بگیرید و وعده های غذایی خود را بر اساس
غذاهایی که در فروشگاه مواد غذایی به فروش می رسند برنامه ریزی کنید. هنگام خرید، به لیست خود پایبند باشید، قیمت ها را مقایسه
کنید و مارک های کم هزینه را انتخاب کنید تا در هزینه صرفه جویی کنید. غذاهای پروتئین گیاهی مانند لوبیا، عدس و سایر حبوبات عموماً

ارزان هستند. چند بار در هفته از آنها در وعده های غذایی خود استفاده کنید.

می توانیم در دروان بارداری رژیم لاغری بگیریم؟
برخی از رژیم های لاغری بسیار سخت هستند و می توانند به جنین آسیب وارد کنند. به همین دلیل توصیه نمی شود، در این دوره رژیم
بگیرید. مقداری اضافه وزن در دوران بارداری طبیعی است. اگر قبل از بارداری وزن پایینی داشته اید، باید در دوران بارداری وزن بیشتری
اضافه کنید. اما اگر قبل از بارداری دچار چاقی و اضافه وزن بوده اید، باید وزن خود را با روش های اصولی کنترل کرده و مقداری وزن

اضافه کنید.



زیر ۱۸/۵
بین ۱۸/۵ تا ۲۴/۹
بین ۲۵ تا ۲۹/۹

و بالای ۳۰

۱۲.۵ تا ۱۸ کیلوگرم
۱۱.۵ تا ۱۶ کیلوگرم
۷ تا ۱۱.۵ کیلوگرم
۵ تا ۹ کیلوگرم

۲۳

توصیه های زیر براساس شاخص توده بدنی (BMI) شما قبل از بارداری است. BMI با مقایسه وزن شما با قد شما محاسبه می شود. برای
محاسبه BMI باید وزن خود به کیلوگرم و قد خود به متر را داشته باشیم. فرمول محاسبه BMI ساده است. قد خود را در خودش ضرب

می کنید و سپس وزن خود را بر عدد حاصل تقسیم می کنید. 

BMI= Weight / (height)^۲

اضافه وزن پیشنهادی BMI یا شاخص توده بدنی

چقدر باید وزن اضافه کنم؟

اینکه چقدر باید اضافه کنید به وزن قبل از بارداری بستگی دارد. اگر زنی قبل از بارداری وزن متعادلی داشته باشد، هنگام بارداری باید حدود
۱۲ تا ۱۶ کیلوگرم وزن اضافه کند. زنانی با وزنی کمتر از وزن طبیعی، باید در زمان بارداری ۱۳ تا ۱۸ کیلو و ۵۰۰ گرم وزن اضافه کنند و زنانی

که پیش از بارداری اضافه وزن داشته اند، باید هنگام بارداری، فقط ۷ تا ۱۱ کیلو و ۵۰۰ گرم وزن اضافه کنند.



۲۴

از آنجا که در مورد مناسب بودن بسیاری از گیاهان و دم نوش ها در دوران بارداری آزمایش و تحقیقات مشخص و کاملی صورت نگرفته،
بهتر است برای مصرفشان احتیاط را رعایت کنید. پزشکان توصیه می کنند در سه ماهه اول به هیچ عنوان از دم نوشی که از بی خطر
بودن آن برای بارداری مطمئن نیستید و ترجیحاً از تمام دم نوش ها استفاده نکنید. به خصوص گیاهان به شدت گرم و تلخ و یا قاعده آور

می توانند باعث خونریزی و سقط شوند. 

کدام دم نوش ها برای بارداری بی ضرر و کدام مضرند؟

دمنوش های پرخطر بارداری: 
دم نوش هایی که مصرف آن ها در بارداری، خصوصاً سه ماه اول توصیه نمی شود و بهتر است از آن ها پرهیز کنید، عبارتند از:

دمنوش های حاوی زعفران
گل گاو زبان

سنبل الطیب
ریشه شیرین بیان

پونه
آویشن یا آزربهِ

چای کوهی (گل کوفته)
بابونه

بادرنجبویه
زیره
زوفا

رازیانه
جعفری
کاسنی

دمنوش های ترش مزه (زرشک، آلبالو و چای  ترش).



ویار در بارداری چیست؟ 

۲۵

اگر در دوران بارداری خود ویار ندارید، وحشت نکنید. این حالت هم طبیعی است و جای نگرانی نیست. شروع ویار حاملگی از فردی به فرد
دیگر متفاوت است. اما معمولا از سه ماهه اول شروع شده و در سه ماهه دوم به اوج می رسد. در بسیاری از خانم ها با اتمام سه ماهه سوم

بارداری و زایمان ویار از بین می رود. اگر بعد از زایمان به نوزاد خود شیر بدهید، ممکن است افزایش اشتها ادامه داشته باشد.
رایج ترین هوس های بارداری شامل بستنی، شکلات، غذاهای شیرین، محصولات لبنی، ماهی و میوه می شود. طبق تحقیقاتی که در آمریکا

انجام شده است، بین ۵۰ تا ۹۰٪ خانم ها در طول دوره بارداری ویار یا هوس غذایی را تجربه کرده اند.

 برای کنترل ویار بارداری وعده های غذایی را منظم بخورید و از غذاهای سالم استفاده کنید. این کار از گرسنگی ناگهانی جلوگیری می کند.
جنسیت جنین ارتباطی با نوع ویار ندارد. این موضوع تنها یک افسانه بوده و برای سرگرمی افراد مطرح شده است.

گاهی تغییرات هورمونی و حساسیت به بو باعث ویار به همسر می شود. سعی کنید در این شرایط با همسر خود صحبت کنید تا بداند
این موضوع کاملا طبیعی بوده و خانم های دیگر هم دچار این مشکل می شوند.

تنفر غذایی نقطه مقابل هوس های غذایی است. این عارضه معمولا هم زمان با هوس غذایی شروع می شود. تنفر غذایی می تواند با
تهوع صبحگاهی ارتباط داشته باشد. برخی خانم ها ممکن است نسبت به بوی گوشت خام، بوی پخت وپز یا بافت گوشت حس بدی پیدا

کنند. این زنان هر چه بیشتر گوشت مصرف کنند، تهوع صبحگاهی آنها بیشتر است.



10 تغذیه قبل از تولد

برای افزایش جریان خون در بدن باید آهن، سدیم، پتاسیم و آب در بدن وجود داشته
باشد. زمانی که خون رسانی افزایش پیدا می کند، اکسیژن به میزان کافی به مادر و
جنین می رسد. زنان باردار به ۲۷ میلی گرم آهن در روز نیاز دارند. بهتر است برای

جذب بهتر آهن، همراه با ویتامین C مصرف شود.

چگونه می توانم آهن کافی دریافت کنم؟

۲۶

برای تأمین آهن بدن بهتر است مواد زیر را مصرف کنید: 

سبزیجات تیره و برگ دار
 میوه های گروه مرکبات

نان یا غلات غنی شده
گوشت گوساله بدون چربی و مرغ

تخم مرغ.



۲۷

برای اطلاعات بیشتر در مورد تغذیه قبل از تولد، به متخصص تغذیه مراجعه کنید.
بهترین متخصصین تغذیه بارداری را در دکترتِو کلینیک پیدا کنید. 

بله. با اجتناب از غذاهای زیر می توانید احتمال مسمومیت غذایی خود را کاهش دهید:

آیا چیزی وجود دارد که خوردن آن در دوران بارداری پرخطر باشد؟

محصولات لبنی خام یا غیرپاستوریزه
گوشت خام یا نیم پز، مرغ و غذاهای دریایی

ماهی خام، مانند سوشی، صدف خام
جوانه های خام، مانند یونجه، شبدر، تربچه و ماش

آب میوه های غیرپاستوریزه
هات داگ مستقیماً از بسته بندی (بدون حرارت دادن بیشتر)

اغذیه های خشک نشده مانند بولونیا، رست بیف، ژامبون و سینه بوقلمون
تخم مرغ خام یا کم پخته یا محصولات تخم مرغی که حاوی تخم مرغ خام هستند (به عنوان

مثال خمیر شیرینی، خمیر کیک، سس)
پنیرهای غیرپاستوریزه.





ویتامین ها و مکمل های
ضروری دوران بارداری

مکمل های ضروری دوران بارداری شامل آهن،
کلسیم، ویتامین D، فولیک اسید و ید است. توجه
داشته باشید که برای مصرف این مکمل ها باید به
متخصص زنان مراجعه  کنید و آزمایش ها و
چکاپ های لازم برای تعیین دوز مصرفی برای شما
انجام شوند. پس به هیچ عنوان نباید خودسرانه

ویتامین مصرف کنید.



ِ هم معروف دو فرم آهن تغذیه ای وجود دارد که به آهن هم و آهن غیر
است.

آهن هم در گوشت قرمز، ماکیان و ماهی یافت می شود.
آهن غیرِ هم شامل ۶۰ درصد آهن در غذاهای حیوانی و تمام آهن موجود در
غذاهای گیاهی مانند غلات غنی شده است. نکته ی بسیار مهم این است که
جذب آهن غیرِ هم، در حضور ویتامین C افزایش می یابد و مصرف لبنیات و
فراورده های حاوی کافئین مانند چای، قهوه و کاکائو جذب آن را کم می کند. 

آهن از مکمل های ضروری دوران بارداری است. نیاز به مکمل آهن در دوران
بارداری تا دو برابر قبل از بارداری افزایش می یابد. پس میزان آهنی که از
طریق مواد غذایی تامین می گردد به تنهایی جوابگوی نیاز مادر و جنین
نخواهد بود. این افزایش نیاز به آهن برای رشد و نمو مغزی جنین و همچنین
جفت و پیشگیری از کم خونی ناشی از فقر آهن برای مادر بسیار حیاتی است.

همچنین برای رشد عصبی جنین،  میزان آهن مادر بسیار اهمیت دارد.

مکمل آهن

نحوه مصرف مکمل آهن:



کارشناسان بر این باورند که مصرف آهن از ۱۵ تا ۳۰ میلی گرم در روز در طول
حاملگی از کم خونی فقر آهن و عوارض نامطلوبی که بر رشد و تکامل جنین و
سلامت مادر اثر دارد از جمله مرگ و میر مادران، زایمان زودرس، رشد ناکافی

جنین و افزایش خطر مرگ و میر جنین، جلوگیری می کند.

مرکز پیشگیری از بیماری های امریکا توصیه می نماید که تمام خانم های باردار
می بایست ۳۰ میلی گرم در روز آهن را با اولین ویزیت بارداری شروع نمایند.

چنانچه مادر بارداری که دچار کم خونی فقر آهن شده و با افت میزان
هموگلوبین به زیر ۱۱ گرم بر دسی لیتر برای سه ماهه اول و سوم و ۴/۱۰ گرم بر
دسی لیتر برای سه ماهه دوم همراه باشد، و از سوی دیگر میزان فریتین سرم
او نیز کمتر از ۴۰ نانوگرم بر میلی لیتر باشد، باید میزان اضافی آهن را به میزان

۳۰ تا ۱۲۰ میلی گرم روزانه افزایش دهد تا کم خونی او تصحیح شود.

میزان مصرف صحیح مکمل آهن چقدر است؟

مصرف آهن به صورت خوراکی و در قالب دوز صحیح روزانه برای تصحیح و
بهبود آن در بدن و رفع نیازهای ضروری مرتبط در مادر و جنین کافی و موثر

است.



دوز توصیه شده کلسیم المنتال، ۱۰۰۰ میلی گرم در روز برای خانم های باردار
و شیرده است. این دوز در مادران ۱۴ تا ۱۸ ساله به ۱۳۰۰ میلی گرم می رسد.

در خانم هایی که میزان پایه کلسیم رژیم غذایی آنها اندک است، دوزهای
بالای مکمل کلسیم باعث کاهش ریسک بروز اختلالات مرتبط با فشار خون

می گردد.

بهترین زمان مصرف کلسیم در زنان باردار، ترجیحا چنانچه به فرم کربنات
باشد، بعد از ناهار است. فرم سیترات کلسیم نسبت به زمان مصرف

منعطف بوده و در هر زمان از روز قابل استفاده است.

دوز مصرف صحیح کلسیم چقدر است؟

مکمل کلسیم
کلسیم از مکمل های ضروری دوران بارداری است که مصرف آن الزامی است.
رشد اسکلتی جنین نیازمند تقریبا ۳۰ گرم کلسیم در طول حاملگی خصوصا
سه ماهه سوم است. این مقدار درصد کمی از کلسیم بدن مادر بوده که به

بدن جنین انتقال پیدا می کند. 



میزان مصرف این ویتامین در بارداری، ۶۰۰ واحد بین المللی یا ۱۵ میکروگرم
در روز است.

بهترین زمان مصرف ویتامین دی؛ به دلیل محلول در چربی بودن این
ویتامین، همراه با وعده های غذایی چرب است.

D ویتامین

نحوه و میزان مصرف

ویتامین دی از بهترین ویتامین های بارداری است که برای تقویت سیستم
ایمنی، سلامت استخوان ها و تکثیر سالم سلول ها با اهمیت است. این
ویتامین همچنین برای تقویت جذب کلسیم، منیزیم، فسفر و روی از

دستگاه گوارش با اهمیت است. 



مصرف این مکمل از سه ماه یا حداقل یک ماه قبل از بارداری شروع شود و
برای خانم های بارداری که از قبل تصمیم به بارداری نداشته اند، به محض
اطلاع از بارداری مصرف روزانه ۴۰۰ تا ۸۰۰ میکروگرم از این مکمل

توصیه می شود.

بهترین زمان مصرف فولیک اسید در دوران بارداری نیز طبق توصیه
پزشکان، در طول ۱۲ هفته اول بارداری و ۴۰۰ میکروگرم است که یک بار در

روز مصرف می شود.

مکمل اسید فولیک
نیاز به اسید فولیک در دوران بارداری افزایش می یابد. به دلیل نقش اسید
فولیک در پیشگیری از نقص مادرزادی لوله عصبی این ویتامین ضروری

است. فولیک اسید در شیر ترشح می شود و هیچ خطری برای نوزاد ندارد.

میزان و نحوه مصرف



مکمل ید

بر طبق توصیه سازمان بهداشت جهانی، ۲۵۰ میکروگرم ید به صورت
خوراکی در طول بارداری و زمان شیردهی توصیه می شود. 

از سوی دیگر میزان مصرف ید در بارداری و شیردهی از سوی آکادمی
پزشکی جهان، به ترتیب ۲۲۰ و ۲۹۰ میکروگرم در روز توصیه شده است. 

بهترین زمان مصرف ید؛ همراه با غذا است.

میزان و نحوه مصرف ید در بارداری

ید یکی از ریز مغذی های مهم در بارداری است که کمبود آن منجر به
کم کاری تیروئید در مادر و جنین می شود.



۳۶

اسید فولیک می تواند به جلوگیری از نقایص مادرزادی معروف به نقص
لوله عصبی، از جمله اسپینا بیفیدا کمک کند.

جهت استفاده از مکمل ها حتما برای دریافت مشاوره دارویی اقدام کنید. شما می توانید با یک کلیک از سایت نوبت دهی
آنلاین دکترتو نوبت مشاوره دارویی دریافت کنید. همچنین برخی از داروها را نمی توان در دوران بارداری مصرف کرد و
غیرمجاز هستند. می توانید به لیست داروهای مجاز در دوران بارداری در بلاگ دکترتو نگاهی بیندازید، اما فراموش نکنید

که مشاوره دارویی در صدر شرایط لازم برای استفاده از داروها یا مکمل ها قرار دارد.

پیام کلیدی

نکات مهم در مورد مصرف ویتامین ها و مکمل ها

برای مصرف ویتامین ها و مکمل ها باید ابتدا به متخصص زنان
مراجعه کنید تا آزمایش ها و چکاپ های لازم برای تعیین دوز مصرفی برای

شما انجام شوند. سرخود به مصرف هیچ مکملی نپردازید.

•

تنها مصرف ۲۵۰ میکروگرم ید به صورت خوراکی در طول بارداری و زمان
شیردهی توصیه می شود.

اگر در حال برنامه ریزی برای بارداری هستید
یا باردار هستید، باید بعد از آزمایش های
لازم توسط متخصص زنان، دوز ویتامین ها و

مکمل های لازم تعیین شود. 

•

•



۳۷

مصرف قرص زینک پلاس برای خانم ها (بالای ۱۹ سال) ۸ میلی گرم در روز و در دوران
بارداری و شیردهی ۱۱ و ۱۲ میلی گرم در روز، قبل یا بعد از غذا، است.

سوالات متداول 

دومپریدون موثرترین دارویی است که برای بهبود شیر مادر استفاده می شود. این دارو برای
درمان تهوع، استفراغ، سوء هاضمه و رفلاکس معده ساخته شده اما برای افزایش شیر هم
کاربرد دارد. همچنین مولتی ویتامین فارماتون می تواند مناسب باشد اما قبل از آن حتما

مصرف ویتامین دی را جدی بگیرید.

مصرف اسید چرب امگا ۳ در کنار فولیک و اسید و ویتامین های برای بارداری لازم است.
تحقیقات نشان داده اند که افزایش مصرف DHA (امگا ۳) موجب پیشگیری از زایمان
زودرس می شود. همچنین می تواند منجر به افزایش وزن نوزاد هنگام تولد شود. علاوه بر

این کمبود امگا ۳ خطر افسردگی مادر را افزایش می دهد.

بهترین زمان مصرف قرص زینک پلاس برای خانم های باردار چه زمانی است؟

مصرف امگا ۳ قبل از بارداری لازم است؟

برخی از قرص های مکمل بارداری و اسید فولیک می توانند به جلوگیری از نقایص مادرزادی
معروف به نقص لوله عصبی، از جمله اسپینا بیفیدا کمک کنند. همچنین قرص زینک پلاس

نیز می تواند برای سلامت پوست و زیبایی تاثیرگذار باشد.

تاثیر مولتی ویتامین بر زیبایی جنین چیست؟

بهترین قرص تقویتی برای دوران شیردهی کدام است؟



۳۸

نخوردن مولتی ویتامین در بارداری چه عوارضی دارد؟

تاثیر مولتی ویتامین بر وزن جنین چیست؟
وزن نوزادانی که مادرانشان ریزمغذی  و ویتامین مصرف می کردند، ۹۸ گرم بیشتر از سایر

کودکان خواهد بود.

بارداری می تواند زیباترین دوران زندگی شما باشد، اگر که کودکی سالم داشته باشد. با
هدایت متخصص زنان و زایمان می توانید در زمان های مناسب قرص های مکمل بارداری

لازم را مصرف کنید و از هر قدمی که در راه بارداری برمی دارید اطمینان داشته باشید.

مصرف همزمان قرص آهن و مولتی ویتامین در بارداری عوارض دارد؟
بله از مصرف هر محصول مولتی ویتامین یا قرص های دوران بارداری دیگری در مدت زمان ۲
ساعت قبل یا بعد از مصرف قرص آهن خودداری کنید. مصرف همزمان محصولات ویتامینی

مشابه با هم می تواند منجر به مصرف بیش از حد ویتامین یا عوارض جانبی جدی شود.

تحقیقات نشان می دهد که بدتر شدن کمبودهای تغذیه ای در دوران بارداری، به دلیل
افزایش انرژی و نیازهای غذایی، رایج است. تجربه سوءتغذیه در دوران بارداری با پیامدهای

آسیب به کودک شما مرتبط است (از جمله خطر بیشتر چاقی یا توقف رشد جنین).





الکل
قرار گرفتن در معرض الکل قبل از تولد می تواند
منجر به اختلال طیف الکل جنینی (FASD) شود،
اصطلاحی که برای توصیف تأثیرات روی مغز و بدن
افرادی که در دوران بارداری در معرض الکل قرار
می گیرند، استفاده می شود. FASD یک معلولیت

مادام العمر است.



۴۱

الکل یک تراتوژن است، به این معنی که می تواند به کودک در حال رشد شما
آسیب برساند.

•

پیام کلیدی

نکات بسیار مهم در مورد مصرف الکل

اگر برایتان سخت است که در بارداری الکل ننوشید، از فرد متخصص (کلینیک
سلامت، خدمات اجتماعی یا روانشناس) یا فردی از اعضای خانواده درخواست

کمک کنید تا حمایت لازم را دریافت کنید.

مصرف الکل در هر نقطه ای در طول بارداری می تواند مضر باشد، زیرا مغز و
سیستم عصبی مرکزی جنین در این دوران در حال رشد هستند.

اگر قبل از اینکه بفهمید باردار هستید مشروب خورده اید، باید با پزشک زنان
صحبت کنید.

هرگز برای ترک نوشیدن دیر نیست.

اگر باردار هستید یا قصد دارید باردار شوید،
مطمئن ترین انتخاب این است که الکل ننوشید.



۴۲

الکل روی همه افراد متفاوت است و تأثیر آن بر کودک در حال رشد نه تنها به کمیت و دفعات مصرف الکل، بلکه به عوامل دیگری
مانند ژنتیک، وضعیت تغذیه، سن هم بستگی دارد. برخی از نوزادان بیشتر از سایر نوزادان تحت تأثیر قرار خواهند گرفت.

آیا کودکان FASD رشد می کنند یا قابل آموزش هستند؟

اگر مادر در معرض الکل قرار گیرد، آیا FASD حتمی است؟

FASD یک معلولیت مادام العمر است. استراتژی ها، حمایت ها و مداخلات، مانند کمک آموزشی، گفتاردرمانی و محیط های
ساختاریافته، به افزایش نتایج مثبت، رفتارها و بهزیستی کمک می کنند.

خیر. FASD ناشی از عبور الکل از طریق بند ناف به نوزاد در دوران بارداری است. با این حال، نوشیدن یک شریک می تواند تأثیر
زیادی بر نوشیدن الکل شما داشته باشد.

آیا نوشیدن شریک زندگی من باعث FASD می شود؟

چقدر نوشیدن الکل باعث FASD می شود؟

سوالات متداول 

علیرغم تحقیقات گسترده، مقدار مطمئنی از الکل برای نوشیدن در بارداری وجود ندارد.





توتون و تنباکو
وقتی شما یا اطرافیانتان سیگار یا قلیان
می کشید، کودکتان هم سیگار می کشد. محیطی
بدون دود برای شما و کودک در حال رشد شما
بهترین است. پس هر چه  سریع تر سیگار را ترک

کنید. 



۴۵

نکات بسیار مهم در مورد مصرف سیگار

سیگارهای الکترونیکی (ویپ) هم می توانند کودک در حال رشد شما را در معرض
نیکوتین و همچنین سایر مواد مضر قرار دهند.

ترک سیگار یا دخانیات در دوران
بارداری می تواند اثرات مثبت قابل
توجهی برای سلامتی شما و

کودکتان داشته باشد.

پیام کلیدی
استعمال تنباکو در دوران بارداری خطرات جدی برای شما و جنین شما به همراه

دارد. تحقیقات علمی نشان داده است که کشیدن سیگار در دوران بارداری  
عوارضی مانند وزن کم هنگام تولد، مرده زایی، سقط جنین، کاهش رشد جنین،
زایمان زودرس، جدا شدن جفت و سندرم مرگ ناگهانی نوزاد (SIDS) را افزایش

می دهد.

قرار گرفتن در معرض دود دست دوم در دوران بارداری نیز خطرات جدی برای
شما و کودکتان دارد.



۴۶

آیا سیگار الکترونیکی یا ویپ هم در دوران بارداری مضر است؟

بهترین انتخاب برای شما و کودکتان این است که سیگار نکشید. اگر دوباره سیگار کشیدن را شروع کنید، کودک خود را در معرض خطر
اثرات مضر دود سیگار قرار می دهید و سلامتی خود را در معرض خطر اثرات سیگار قرار می دهید.

در حالی که سیگارهای الکترونیکی یا ویپ حاوی مواد شیمیایی مضر کمتری نسبت به سیگارهای تنباکو هستند، اما همچنان حاوی
نیکوتین هستند. پس کودک شما ممکن است در هنگام کشیدن ویپ در رحم در معرض نیکوتین قرار گیرد. با دکتر زنان خود در مورد

گزینه های خود برای ترک نیکوتین در دوران بارداری صحبت کنید.

آیا سیگار کشیدن بعد از تولد نوزاد برای من اشکالی ندارد؟

من می خواهم ترک کنم. از کجا می توانم کمک پیدا کنم؟

من فقط روزی چند نخ سیگار میکشم. آیا هنوز باید ترک کنم؟

سوالات متداول 

بله همه دودهای تنباکو هم برای شما و هم برای کودکتان مضر است. هر چه زودتر به طور کامل ترک کنید، بهتر است. 

بهترین انتخاب برای شما و کودکتان این است که سیگار نکشید. اگر دوباره سیگار کشیدن را شروع کنید، کودک خود را در معرض خطر
اثرات مضر دود سیگار قرار می دهید و سلامتی خود را در معرض خطر اثرات سیگار قرار می دهید.





بهداشت دهان و دندان
تحلیل لثه در بارداری یا ژنژیویت بارداری مشکل جدی
و شایعی است که تقریباً ۶۰ تا ۷۵٪ از خانم های باردار
را درگیر می کند. بسیاری از خانم ها در دوران بارداری
دچار تورم و درد لثه می شوند که ممکن است با

خونریزی همراه باشد. بهتر است پیش از بارداری  
دندان های خود را چکاپ کنید و در طول بارداری چند
برابر مواقع معمولی مراقب دندان ها و سلامت لثه ی

خود باشید. 



علائم و نشانه های کلیدی تحلیل لثه در بارداری عبارت اند از:

۴۹

مهم ترین مشکلات دهان و دندان در دوران بارداری چیست؟

چگونه در دوران بارداری دهان خود را تمیز نگه دارم؟
دندان های خود را ۲ بار در روز به مدت حداقل ۲ دقیقه با استفاده از مسواک نرم و خمیر دندان حاوی فلوراید مسواک بزنید.

روزانه نخ دندان بکشید (حتی اگر لثه های شما خونریزی کند).

خانم ها بیشتر در اوایل سه ماهه اول بارداری به عقب رفتگی لثه در بارداری مبتلا می شوند که علائم آن در سه ماهه دوم
بدتر می شود و معمولاً در سه ماهه سوم به اوج خود می رسد. 

بافت لثه قرمز، متورم یا حساس (در این حالت انجام لمینت دندان برای زنان باردار خطرناک است)
خونریزی هنگام مسواک زدن یا نخ دندان کشیدن

عقب رفتن لثه، پریودنتیت در بارداری و مسمومیت حاملگی
سطح لثه براق

بوی بد دهان حتی بعد از مسواک زدن
فاصله بین دندان ها و لثه
دندان های حساس یا لق

مشکل یا درد هنگام جویدن غذا
احساس مزه بد در دهان

لکه های رنگی روی لثه.



۵۰

حقایق مهم در مورد بهداشت دندان در بارداری

حفظ سلامت لثه ها و جلوگیری از تشکیل پلاک دندان (از طریق مسواک روزانه و استفاده از نخ دندان) بهترین روش جلوگیری و درمان لثه
درد در بارداری است.

پیام کلیدی

اگر به خوبی از دندان های خود در دوران حاملگی مراقبت نکنید، یک لایه
چسبنده و کرمی رنگ از باکتری به نام پلاک روی آن ها شکل می گیرد که باعث

تجمع پلاک در امتداد خط لثه، قرمزی، تورم و حساسیت می شود.

عواقب پریودنتیت یا بیماری التهابی لثه برای شما ممکن است شامل از دست
دادن دندان، بیماری قلبی یا تنفسی و عوارض دیابت باشد.

تغییرات هورمونی از طریق افزایش استروژن و پروژسترون در دوران بارداری،
می تواند لثه های شما را در برابر پلاک آسیب پذیرتر کند. در نتیجه، همراه با

التهاب و خونریزی، باعث ایجاد بیماری تحلیل لثه در بارداری می شود.

در صورتی که تهوع صبحگاهی دارید، بیشتر در معرض خطر پوسیدگی دندان
هستید.

تحقیقات نشان می دهد باکتری هایی که باعث التهاب در لثه  می شوند، می توانند وارد جریان خون شده و جنین را هدف قرار دهند. این
اتفاق منجر به زایمان زودرس و به دنیا آمدن نوزادان با وزن کم می شود.

بهتر است در سه ماهه اول بارداری، دندان های
خود را چکاپ کرده و سلامت دهان و دندان
خود را توسط دندان پزشک بررسی کنید. حتماً

ذکر کنید که باردار هستید.



۵۱

بهترین حالت ممکن برای جلوگیری از آسیب دندان ها و جلوگیری از
عوارض احتمالی مانند پوسیدگی تا تحلیل لثه در دوران بارداری این

است که پیش از اقدام به بارداری تمامی مشکلات دندانی خود را حل
کنید. چراکه در دوران بارداری به سختی می توانید دارو مصرف کنید. 



سعی کنید از خوردن تنقلات نرم، شیرین و چسبناک که دارای کربوهیدرات و قند بالایی هستند خودداری کنید. چراکه منجر به پلاک دندانی
می شود که می تواند منجر به پوسیدگی دندان و بیماری لثه شود.

بلافاصله پس از استفراغ دهان خود را با آب یا دهانشویه حاوی فلوراید بشویید. پس از شستشو، حداقل ۳۰ دقیقه صبر کنید (برای کاهش
بیشتر اسید در دهان) و سپس دندان هایتان را مسواک بزنید.

چگونه در دوران بارداری از پوسیدگی دندان جلوگیری کنم؟

۵۲

کدام ویتامین ها از پوسیدگی دندان ها و تحلیل لثه ها در دوران بارداری جلوگیری می کنند؟

حالت تهوع صبحگاهی و استفراغ مداوم دارم، چگونه می توانم خطر پوسیدگی و فرسایش دندان را کاهش دهم؟

کلسیم: در دوران بارداری، برای محافظت از استخوان ها و نیازهای کودک در حال رشد و جلوگیری از عوارض بارداری، باید مقدار کلسیمی که
می خورید یا می نوشید را افزایش دهید.

سوالات متداول 

ویتامین  D: ویتامین D کمک می کند تا بدن از کلسیم استفاده کند. قرار گرفتن در معرض نور خورشید می تواند به افزایش ویتامین D کمک
کند. اگر ویتامین D کافی از رژیم غذایی خود دریافت نمی کنید، می توانید مکمل مصرف کنید اما حتماً از پزشک یا متخصص زنان و زایمان خود

بپرسید که آیا نیاز به مصرف مکمل ویتامین D دارید یا خیر.





فعالیت فیزیکی
ورزش بخشی از یک سبک زندگی سالم است
و فواید زیادی در بارداری دارد. پس حتما
ورزش را در روتین دوران بارداری خود بگذارید.
اما بهتر است برای آشنایی با بهترین ورزش
برای خودتان و جنین تان، با متخصص ورزشی
یا زنان مشورت کنید. برای نوبت گرفتن از
بهترین متخصص زنان کافی است به دکترتِو

سری بزنید. 



۵۵

حقایق مهم

هر هفته ۱۵۰ دقیقه با شدت متوسط ورزش کنید.    

فعالیت متوسط   در دوران بارداری برای اکثر افراد بی خطر است، اما شرایطی هم
وجود دارد که در آن ورزش توصیه نمی شود.

ورزش می تواند: 

در دوران بارداری فعالیت بدنی را در
برنامه روزانه خود قرار دهید تا به شما
کمک کند سالم بمانید و احساس بهتری

داشته باشید.

پیام کلیدی

اگر تازه شروع کرده اید، با فعالیت های ملایم مانند پیاده روی شروع کنید.

حتی ۱۰ دقیقه در روز کمک خواهد کرد. به تدریج این زمان را به حداقل ۱۵۰ دقیقه
در هفته افزایش دهید و حداقل ۳ روز در هفته فعال باشید.

به شما کمک کند بهتر بخوابید.
خلق و خوی و سطح انرژی شما را بهبود بخشد.

به جلوگیری از اضافه وزن کمک کند.
به رفع یبوست، کمردرد و نفخ کمک کند.

عوارض بارداری مانند دیابت و فشارخون را کنترل می کند.
به تقویت قدرت برای زایمان و زایمان کمک کند.



۵۶

به بدن خود گوش دهید.

انواع مختلفی از فعالیت های هوازی و تمرینات مقاومتی وجود دارد که می توانید برای فعال ماندن انجام دهید. بسیاری از افراد
ورزش در آب، مانند شنا یا ایروبیک در آب را راحت تر می دانند. فعالیت هایی را انتخاب کنید که خطر افتادن یا تماس شما با دیگران را
به حداقل می رساند. ورزش هایی که قبلاً به انجام آن ها عادت کرده اید یا پیاده روی، شنا، ایروبیک کم ضربه، دوچرخه سواری ثابت یا

تمرینات قدرتی متوسط گزینه های خوبی هستند. اضافه کردن یوگا یا کشش ملایم هم می تواند مفید باشد.

مهم است که بدن خود را سوخت رسانی کنید، هیدراته بمانید و از گرمای بیش از حد جلوگیری کنید.

در مراحل اولیه بارداری، برخی از افراد می توانند تمرینات ورزشی قبل از بارداری خود را ادامه دهند. برخی دیگر احساس
می کنند که لازم است در هفته های اول بارداری آن را کمتر کنند، اما پس از رفع تهوع صبحگاهی یا خستگی شدید، می توانند

به ورزش معمول خود بازگردند.
ورزش های هوازی خفیف تا متوسط، مانند پیاده روی، به خلق و خوی شما کمک می کند و انرژی شما را بالا نگه می دارد.

سوالات متداول 

۱۵ تا ۳۰ دقیقه قبل از ورزش یک میان وعده کوچک بخورید. با معده خالی ورزش نکنید. قبل، در طول و بعد از فعالیت بدنی،
مقدار زیادی آب بنوشید تا از گرمای بیش از حد و کم آبی بدن جلوگیری کنید. همچنین، از فعال بودن در فضای باز در روزهای

خیلی گرم خودداری کنید.

بهترین انتخاب برای ورزش در بارداری چیست؟





۵۸

تمرینات کف لگن، مانند تمرینات کگل، به تقویت عضلات کف لگن، که از رحم، مثانه و روده ها حمایت می کنند، کمک می کند. این
ماهیچه ها دفع ادرار و مدفوع را کنترل می کنند و از کودک شما در دوران بارداری حمایت می کنند. زایمان می تواند این ماهیچه ها را کشیده
و ضعیف کند، که ممکن است بعد از تولد، هنگام سرفه، خندیدن یا انجام فعالیت های بدنی باعث مشکلات کنترل ادرار شود. انجام
تمرینات کف لگن در دوران بارداری و بعد از تولد می تواند به بهبود کنترل مثانه شما کمک کند. با ارائه دهنده مراقبت های بهداشتی خود در

مورد تمرینات کف لگن صحبت کنید.

برای جلوگیری از آسیب به نوزادتان، از ورزش هایی که می تواند شامل تماس احتمالی باشد، مانند والیبال، فوتبال و بسکتبال اجتناب کنید.
فعالیت هایی مانند اسب سواری یا موتورسواری، اسکی، پرش با چتر نجات یا غواصی هم می تواند برای کودک شما خطرناک باشد. در ضمن

آنقدر ورزش نکنید که احساس خستگی کنید.

فعالیت بدنی بخش مهمی از یک سبک زندگی سالم است و می تواند به شما کمک کند در دوران بارداری احساس پویایی داشته باشید.
درصورتی که عارضه ای ندارید که مانع از ورزش کردن شما شود، انجام فعالیت در دوران بارداری بی خطر است و تشویق می شود. اما

بهتر است به آرامی شروع کنید و به بدن خود گوش دهید. توصیه دکترتو این است که در ابتدا و پیش از شروع روتین ورزش بارداری
خود حتما با متخصص مشورت کنید.

تمرینات کف لگن چرا مهم هستند؟

من واقعاً هرگز فعال نبودم. الان که باردارم باید شروع کنم؟

آیا تمریناتی وجود دارد که نباید انجام دهم؟



دوران بارداری تغییرات زیادی در بدن شما ایجاد می کند. یکی از مهم ترین مواردی که ممکن است بعد از بارداری در مادران دیده شود،
انواع دردها است. از آنجایی که نمی توان به خوبی از روش های بهبود درد مانند مسکن ها و داروها برای هر مادر باردار استفاده کرد،
می توان از روش های دیگری مانند فیزیوتراپی در بارداری کمک گرفت. با فیزیوتراپی در بارداری می توان از انواع دردها مثل درد رباط گرد در

بارداری نجات پیدا کرد.
برای استفاده از این روش درمانی و توانبخشی، باید به دکتر فیزیوتراپ مراجعه کنید. توجه داشته باشید که با داشتن نامه ی ارجاع از دکتر

زنان می توانید از خدمات فیزیوتراپی در بارداری بهرمند شوید. 

بله، در تمام طول دوران بارداری می توان ورزش کرد و از مزایای آن بهره مند شد.

۵۹

برای اطلاعات بیشتر در مورد فعالیت بدنی، به متخصص زنان مراجعه کنید.
 بهترین متخصصان زنان در دکترتو دردسترس شما هستند.

فیزیوتراپی در بارداری چیست؟

ورزش در ماه آخر بارداری امکان پذیر است؟

ورزش در ماه اول بارداری برای جنین خطرناک است؟
خیر، اگر ورزش سبک را زیر نظر کارشناس انجام دهید، خطری شما و فرزندتان را تهدید نمی کند.

آیا ورزش کردن در دوران تخمک گذاری برای بارداری بد است؟
خیر، ورزش کردن در دوران تخمک گذاری تهدیدی برای این که بخواهید باردار شوید محسوب نمی شود.





سلامت روان
هرکسی تجربه بارداری متفاوتی دارد. تجربه
طیفی از احساسات، از شادی گرفته تا نگرانی و
استرس، طبیعی است. سلامت روان شما با
سلامت جسمانی شما مرتبط است، بنابراین مهم
است که از احساس خود آگاه باشید و حمایت
لازم را دریافت کنید. پیشنهاد ما این است که در
طول بارداری و پس از آن با مشاوران روانشناس
دکترتو مشورت کنید. بهترین پیشنهادات همراه با
تحفیفات ویژه را در دکترتو کلینیک پیدا می کنید.



برای بهبود سلامت روان خود، مراقب سلامت جسمانی خود باشید. 
بدن شما تغییرات فیزیکی و عاطفی زیادی را تجربه می کند. مهم است که از
خود مراقبت کنید و بفهمید که برای محافظت از سلامت روان خود به چه
چیزهایی نیاز دارید. خوب غذا خوردن و فعال ماندن در دوران بارداری می تواند
به تنظیم خلق وخوی شما کمک کند. اگر احساس خستگی می کنید، سعی

کنید زمانی را برای استراحت اختصاص دهید.
 اگر به هر دلیلی نیاز به صحبت داشتید،

حتما به روانشناس مراجعه کنید. 

سعی کنید در مورد احساسات خود صادق باشید. اگر چیزی شما را آزار می دهد،
آن را به شریک زندگی، دوست، عضو خانواده، متخصص زنان یا هرکسی که به

آن اعتماد دارید، بگویید. ارتباط با سایر مادران باردار هم می تواند مفید باشد.

پیام کلیدی

نکات بسیار مهم

افکار و احساسات خود را با دیگران به اشتراک بگذارید.

۶۲

اضطراب بیش ازحد ممکن است باعث زایمان زودرس شود.
اضطراب یکی از طبیعی ترین احساسات مادران باردار است، به خصوص مادرانی
که برای بار اول باردار می شوند. اما باید این اضطراب را کنترل کنید و بدانید که
استرس بیش از حد به ضرر جنین تان است. پس راه کارهای کاهش اضطراب را

یاد بگیرید. یوگا و مدیتیشن کنید و نفس کشیدن صحیح را یاد بگیرید.



احساس غمگینی، بی ارزشی، اضطراب یا گناه
 گریه بیش از حد معمول

مشکل در تمرکز
بسیار تحریک پذیر بودن

تغییرات خلقی مکرر 
احساس خستگی یا بی قراری

 خوابیدن بیشتر یا کمتر از حد معمول
خوردن بیشتر یا کمتر از حد معمول

عدم علاقه به چیزهایی که قبلاً به آنها اهمیت می دادید
داشتن افکار مرگ یا خودکشی.

از هر ۱۰ نفر یک نفر در دوران بارداری دچار افسردگی می شود.

اگر فکر می کنید ممکن است افسرده باشید با همسر یا اطرافیان خود مطرح کنید. اگر  امکان دارد حتما به روانشناس مراجعه
کنید. در دکترتِو می توانید بهترین مشاوران تلفنی را پیدا کنید و از آنها کمک بگیرید.

بارداری می تواند یک دوران احساسی باشد. خلق و خوی شما با هورمون هایتان تغییر می کند، بنابراین اشکالی ندارد که هر چند وقت
یکبار احساسات منفی داشته باشید. زمانی را به فکر کردن در مورد احساس خود اختصاص دهید و علائم و نشانه های افسردگی را یاد

بگیرید. اگر ۵ مورد یا بیشتر از این علائم را برای بیش از ۲ هفته داشته باشید، ممکن است افسرده باشید:

۶۳





۶۵

افسردگی قبل از زایمان اصطلاح پزشکی برای افسردگی در دوران بارداری است. این یک بیماری
شایع در دوران بارداری به دلیل تغییر سطح هورمون است. سابقه خانوادگی، تجربیات زندگی،
محیط شما و سابقه افسردگی ممکن است خطر ابتلا به افسردگی قبل از زایمان را افزایش دهد.

افسردگی قبل از زایمان درمان نشده می تواند تا یک سال پس از تولد فرزند شما ادامه یابد.
افسردگی پس از زایمان (PPD) اصطلاح پزشکی برای افسردگی پس از زایمان است.  افسردگی
بعد از زایمان نشانه نقص، عدم علاقه به نوزاد یا ضعف شخصیتی نیست. بلکه تنها یک عارضه
ساده زایمان است.پس افسردگی بعد از زایمان می تواند برای هر کسی اتفاق افتد و این تقصیر
شما نیست. اگر PPD درمان نشود، می تواند منجر به دوره های مزمن افسردگی شود، بنابراین

اگر فکر می کنید افسرده هستید، دریافت کمک های لازم ضروری است.

سوالات متداول 

چرا یک دقیقه حالم خوب است و لحظه بعد اشک می ریزم؟

افسردگی قبل از زایمان و افسردگی پس از زایمان چیست؟

نوسانات خلقی شما بخشی طبیعی از بارداری است. تغییر سطح هورمون در بدن شما بر
خلق و خوی شما تأثیر می گذارد. در حالی که برخی از افراد ممکن است در طول بارداری خود
نوسانات خلقی را احساس کنند، نوسانات خلقی در حدود هفته ششم تا دهم و سپس دوباره در

سه ماهه سوم رایج است.



۶۶

آیا هنوز هم می توانم از دارویی که قبل از بارداری برایم تجویز شده استفاده کنم؟

بله. افسردگی، افسردگی قبل از زایمان و PPD شرایط پزشکی قابل درمان هستند. در حالی
که تجربه هر کس متفاوت است، اکثر افراد می توانند با مراقبت مناسب دوباره احساس

کنند که خودشان هستند. اولین قدم مهم این است که با روانشناس صحبت کنید.

برخی از داروها ممکن است بر بارداری شما تأثیر بگذارند. با روانشناس خود در مورد
داروهای خود صحبت کنید.

آیا پس از تشخیص افسردگی می توانم به حالت عادی برگردم؟

چرا زنان بعد از زایمان افسردگی می گیرند؟
تغییرات جسمانی: بعد از تولد فرزند کاهش چشمگیر هورمون ها (استروژن و
پروژسترون) در بدن می تواند منجر به این بیماری شود. سایر هورمون های ساخته شده
توسط غده تیروئید نیز ممکن است سریعا افت پیدا کنند که می تواند باعث احساس

خستگی، تنبلی و افسردگی شود.
علل روحی: هنگامی که مادر دچار محرومیت از خواب می شود ممکن است برای مدیریت
حتی مشکلات کوچک دچار مشکل شود؛ بنابراین ممکن است درمورد توانایی خود برای
مراقبت از کودک اضطراب داشته باشد. ممکن است شوق کمتری داشته باشد و با
احساس هویت خود درگیر باشد یا احساس کند کنترل زندگی خود را از دست داده است.
ممکن است از تغییرات جسمی بعد از زایمان احساس بدی داشته باشد هرکدام از این

موارد می تواند منجر به افسردگی بعد از زایمان شود.



بارداری معمولاً زمان هیجان انگیزی است، اما گاهی اوقات ممکن است
همراه با شادی احساس اضطراب کنید. احتمالاً شما و شریک زندگیتان
فهرست بلندبالایی از کارهایی که باید انجام دهید دارید، در حالی که با

تغییرات و ناشناخته های ناشی از بارداری کنار می آیید.
حمایت شریک زندگی برای شما و کودکتان در این زمان شلوغ بسیار مهم
است. اگر در طول بارداری و بعد از آن از طرف شریک زندگی خود حمایت

می کنید، ممکن است احساس شادی و استرس کمتری داشته باشید.

درباره بارداری و زایمان بیاموزید تا همسر خود را همراهی کنید و از او
حمایت کنید.

با او به قرار ملاقات با پزشک بروید و در تصمیم گیری ها کمک کنید. 

حمایت شریک در طول بارداری

همسر در دوران بارداری چه کاری می تواند انجام دهد؟



همسران نیز در دوران بارداری نیاز به مراقبت و توجه دارند. ممکن
است احساس کنید که از شما انتظار می رود تمام کارها را انجام
دهید. با تمام توجهی که به کودک در حال رشد خود دارید، ممکن
است احساس کنید از سوی خانواده و دوستانتان نادیده
گرفته شده اید. ممکن است نگران امنیت همسر و نوزادتان در هنگام
زایمان باشید. همچنین احساس عصبی بودن در مورد نقش خود در

طول زایمان معمول است.
پس سعی کنید از خودتان هم حمایت کنید. اگر در مورد سلامتی
خود نگرانی دارید با روانشناسان در سایت دکترتو صحبت کنید. اگر
کمک و حمایت لازم را دریافت کنید، شراکت و خانواده تان قوی تر

می شوند.

شریک زندگی چگونه می تواند در طول بارداری از
حمایت برخوردار شود؟



سلامت جنسی
کودک شما به خوبی توسط مایع آمنیوتیک و رحم
شما محافظت می شود. تا زمانی که عوارضی مانند
زایمان زودرس یا مشکلات جفت نداشته باشید،

فعالیت جنسی به کودک شما آسیب نمی رساند.



۷۰

حقایق مهم درباره ی رابطه ی جنسی در بارداری

داشتن رابطه جنسی در دوران بارداری باعث سقط جنین نمی شود. بیشتر سقط ها به این دلیل اتفاق می افتند که جنین به طور طبیعی
رشد نمی کند.

علاقه شما به رابطه جنسی ممکن است در طول بارداری تغییر کند.
برخی از افراد در دوران بارداری تمایلات جنسی بیشتری دارند، در
حالی که برخی دیگر به دلیل خستگی، تغییرات در بدن یا حالت تهوع

علاقه جنسی کمتری را تجربه می کنند.
اگر حاملگی با عوامل خطر دارید (چند زایمان، فشارخون بالا، جفت

سرراهی)،در مورد رابطه، با دکتر زنان خود صحبت کنید.

اغلب زوج ها زندگی جنسی فعالی را در سال اول زندگی نوزادشان از
سر می گیرند.

اگر بارداری شما سالم است و بدون
مشکل در حال پیشرفت است، رابطه
جنسی برای شما و کودکتان ایمن است.

پیام کلیدی

سوالات متداول 
آیا رابطه جنسی می تواند باعث سقط جنین شود؟



۷۱

به توصیه پزشکان پوزیشن های سکس در بارداری مناسب هستند که دو ویژگی زیر را داشته باشند:

پوزیشن مناسب سکس در بارداری چیست؟

فشاری به شکم و واژن وارد نشود (مادر اذیت نشود).
مادر در حالت طاق باز دراز نکشیده باشد.

در بارداری تا چند ماهگی می توان رابطه داشت؟

تا زمانی که مادر احساس راحتی کند، میل به سکس داشته باشد و بارداری پر خطر نباشد، می توان نزدیکی در بارداری را ادامه داد. در
ماه های متفاوت به دلیل ترشح هورمون ها و شرایط جدیدی که در آن قرار دارد، مادر احساسات جدید و متنوعی در مورد سکس دارد. 

سکس در سه ماهه اول بارداری مشکلی ندارد؟
پس از اطلاع از بارداری و مراجعه به پزشک و معاینات اولیه، در صورت نداشتن مشکل و تشکیل قلب جنین، زوجین می توانند در

سه ماهه اول بارداری رابطه جنسی خود را ادامه دهند. در موارد زیر سکس در بارداری توصیه نمی شود:
پایین بودن جفت

لکه بینی مداوم در طول بارداری یا خونریزی
درد زیر شکم

احتمال بالای سقط
سابقه نارسایی دهانه رحم یا مشکلات دیگر مانند بارداری خارج از رحم و غیره

سابقه زایمان زودرس.
توجه: سکس در بارداری در سه ماهه اول آن برای زوج هایی که به روش های کمکی باردار شده اند، تا جای ممکن توصیه نمی شود.



۷۲

بسیاری از خانم ها گفته اند که بهترین سکس خود را در سه ماه ی دوم بارداری تجربه کرده اند. می توان آن را به بزرگ نشدن کامل شکم
و تغییرات هورمونی متعدد نسبت داد. در این دوره میل جنسی خانم ها بیشتر می شود و خیلی از خانم ها اولین ارگاسم خود را در این
زمان از بارداری تجربه می کنند. در سه ماهه دوم بارداری اگر مشکلاتی زیر وجود داشته باشد، پزشک سکس در بارداری را توصیه

نمی کند:
پایین بودن جفت

سابقه سقط و زایمان زودرس

سکس در سه ماهه دوم بارداری امکان پذیر است؟

سکس در سه ماهه سوم بارداری مشکلی ندارد؟
در سه ماهه سوم بارداری دوباره بدن هورمون های جدیدی ترشح کرده که بدن را برای زایمان آماده می سازند. در این مدت معمولاً
خانم های باردار از مشکلاتی رنج می برند که آنها را به سکس در سه ماهه سوم بارداری (مثلا رابطه در هفته ۳۷ بارداری) بی میل

می کند؛ مشکلاتی از جمله:
مشکلات گوارشی

چاقی
بهم ریختن اندام ها

هموروئید
فشار جنین به واژن و مثانه.

توجه: در سکس در بارداری از پوزیشن هایی که مرد روی زن قرار دارد و به شکم فشار وارد می شود، جدا خودداری کنید. این مورد
می تواند منجر به نارسایی اکسیژن میان جفت و جنین شود.



بارداری از شما در برابر عفونت های مقاربتی محافظت نمی کند که می تواند مشکلات
جدی برای شما و کودک شما ایجاد کند. اگر باردار هستید و با یک شریک جدید یا
شریکی که ممکن است به عفونت جنسی آلوده شده باشد سکس خواهید داشت، از

کاندوم برای کاهش خطر استفاده کنید.
اگر نگرانی یا سؤالی دارید، یا اگر در طول رابطه جنسی هر گونه درد یا علائم غیرعادی را

تجربه کردید، با دکتر زنان صحبت کنید.

آیا در دوران بارداری هنوز از محافظ استفاده کنم؟

۷۳

برای اطلاعات بیشتر در مورد سلامت جنسی و
بارداری، به متخصص زنان مراجعه کنید.

در سه ماهه سوم پس از مشورت با متخصص زنان و زایمان و درصورتی که مشکلات زیر
وجود نداشته باشد، می توانید از سکس در بارداری لذت ببرید:

جفت سرراهی
زایمان زودرس

پارگی زودهنگام کیسه آب
خونریزی.

جالب است بدانید که گاهی سکس در ماه اخر بارداری یکی از روش های درمانی برای
زایمان دیررس و بیش از ۴۲ هفته محسوب می شود.





ایمن سازی
واکسیناسیون برای شما و کودکتان قبل، در حین و
بعد از بارداری مهم است. واکسن ها از شما و
کودکتان در برابر بیماری های جدی محافظت
می کنند، که برخی از آن ها می توانند باعث عوارض

تهدیدکننده زندگی شوند.



حقایق مهم

بهتر است هنگام برنامه ریزی برای بارداری با یک دکتر زنان یا دکتر عمومی
درباره واکسیناسیون صحبت کنید تا واکسن های خود را قبل از باردار شدن
بررسی و به روز کنید. واکسن های روتینی وجود دارند که قبل و در طول بارداری

شما توصیه می شوند.

واکسن آنفولانزا در طول فصل سرما بسیار توصیه می شود. زیرا در دوران بارداری در معرض خطر ابتلا به آنفولانزا شدید هستید.
همچنین واکسن از نوزاد شما هم تا زمانی که نمی تواند این واکسن را دریافت کند یعنی تا ۶ ماهگی محافظت می کند. 

یک سری کامل واکسن mRNA COVID-19 در دوران بارداری بسیار توصیه می شود به خصوص اگر قبلا آن را دریافت نکرده اید. در دوران
بارداری، در صورت ابتلا به کووید-۱۹، در معرض خطر بیشتری برای ابتلا به بیماری جدی هستید. 

اطمینان حاصل کنید که واکسن های شما
به روز هستند. بهترین راه برای اطمینان،

مشورت با پزشک زنان است. 

پیام کلیدی

۷۶

ایمن سازی در زنان باردار مانند زنان غیرباردار مهم است. اما واکسن هایی که با
ویروس زنده ساخته می شود، مانند سرخجه را نباید برای زنانی که باردار
هستند، داده شود. واکسن های دیگر مانند واکسن هپاتیت، هاری، تیفوئید را
در صورتیکه زنان باردار در خطر ابتلا به آنها باشند، می توان استفاده کرد. با
تمام اینها تمام زنان بارداری که در سه ماهه دوم و سوم قرار دارند می توانند

واکسن آنفلوآنزا دریافت کنند.

نوزادان تازه متولد شده می توانند به راحتی به عفونت مبتلا شوند. خطر بالاتر عوارض جدی هنگامی که واکسن های همه اعضای خانواده
به روز هستند، با جلوگیری از گسترش بیماری از آنها محافظت می کند.



۷۷

بله. اکثر واکسن ها در دوران بارداری بی خطر هستند. واکسن های
غیرزنده (آنهایی که حاوی کل یا قسمت هایی از میکروب های کشته
شده هستند که نمی توانند شما را آلوده کنند) بی خطر هستند و
بسیاری از آنها در دوران بارداری توصیه می شوند. واکسن های زنده
(آنهایی که حاوی میکروب های ضعیف هستند) معمولاً در دوران
بارداری تزریق نمی شوند، مگر اینکه خطر عفونت زیاد باشد، مانند

زمان شیوع.

سوالات متداول 

آیا واکسن ها در دوران بارداری بی خطر هستند؟

آیا واکسن  هپاتیت ب در بارداری برای جنین  بی خطر است؟
واکسن هپاتیت B شامل اجزای غیر بیماری زای آنتی ژن سطحی
ویروس هپاتیت B است. در نتیجه خطری جنین مادران را تهدید
نمی کند. به علاوه اکیدا توصیه شده است که زنان باردار در معرض

خطر ابتلا به عفونت هپاتیت B حتما واکسن آن را دریافت کنند.
اگر سری واکسیناسیون هپاتیت قبل از بارداری آغاز شده باشد،

می توان تزریق آن را در دوران بارداری ادامه داد. 
اگر همسر خانمی دچار بیماری هپاتیت B باشد، این خانم در معرض
ابتلا به این بیماری قرار دارد و باید قبل و بعد از مواجهه با ویروس، 3

دوز واکسن عضلانی را در ماه های صفر، يك و ۶ تزریق کند.



بله. همه واکسن های معمولی که در ایران ارائه می شوند برای شما و
کودکتان در دوران شیردهی بی خطر هستند. اما پیش از اقدام به

واکسیناسیون، با پزشک اطفال مشورت کنید.

چرا واکسن ها بر اساس برنامه زمانی خاص به کودک تزریق می شوند؟

آیا می توانم در حین شیردهی واکسن بزنم؟

برنامه های واکسیناسیون به دقت مطالعه و طراحی شده اند تا در مواقعی که
کودک شما بهترین بهره را می برد، تزریق شود. در دوران اولیه کودکی،
کودکان در برابر بیماری ها آسیب پذیرتر هستند، بنابراین رعایت برنامه
واکسیناسیون بسیار مهم است. اگر درباره برنامه واکسیناسیون توصیه شده

فرزندتان سؤالی دارید، با پزشکان اطفال در سایت دکترتو صحبت کنید.

واکسن های رایجی که تجویز آنها در دوران بارداری توصیه نمی شوند
کدامند؟

واکسن هپاتیت آ،
واکسن مننگوکوک (عامل مننژیت یا التهاب پرده مننژ مغز)،

واکسن پنوموکوک (عامل ایجاد کننده پنومونی)،
واکسن فلج اطفال و سه گانه ( دیفتری، کزاز و سیاه سرفه).





شیردهی
بارداری زمان بسیار خوبی برای آماده شدن برای
شیردهی است. شیر مادر بهترین غذایی است که

می توانید به کودک خود بدهید. 



دلایل مهم زیادی برای شیر دادن وجود دارد:

در شیردهی نوزاد، مصرف مکمل ویتامین D لازم است؟

 به کودک شما کمک می کند تا با بیماری ها مبارزه کند.
خطر ابتلای کودک شما به اسهال، عفونت گوش یا عفونت ریه، مرگ بر اثر
سندرم مرگ ناگهانی نوزاد (SIDS) یا اضافه وزن در سنین بالا را کاهش

می دهد.
همچنین از شما در برابر سرطان سینه و تخمدان و دیابت و بیماری قلبی

محافظت می کند. 

یادتان باشد که ممکن است یاد گرفتن و ماهر شدن در شیردهی هم برای شما و هم برای نوزادتان زمان بر باشد. پس صبور باشید و
اگر نیاز بود از متخصص زنان کمک بگیرید.

شیر مادر آنقدر کامل است که تنها غذا یا
نوشیدنی مورد نیاز کودک شما در ۶ ماه اول
است. تقریباً همه نوزادان باید حداقل ۸ تا ۱۲ بار

در ۲۴ ساعت شیر   بخورند.

پیام کلیدی

حقایق مهم

سوالات متداول 

نوزادانی که از شیر مادر تغذیه می کنند باید از ابتدای تولد روزانه ۱۰ میکروگرم (IU 400) مکمل ویتامین D دریافت کنند. کودکانی که از
شیر مادر تغذیه نمیٰ کنند به مکمل ویتامین D نیاز ندارند زیرا این ویتامین به شیر خشک های تجاری اضافه می شود.

۸۱



شنبلیله
سیر

زنجبیل
ماهی به خصوص ماهی قزل آلا

غذاهای غنی از پروتئین مانند مرغ و تخم مرغ
زغال اخته

کدوحلوایی
یونجه

جو دو سر
هویج

کدوحلوایی
برگ ریحان و شوید

مارچوبه
اسفناج و برگ چغندر

دانه رازیانه، شنبلیله و زیره
نخود

برنج قهوه ای
کنجد
زردآلو

شیر
انواع آبمیوه

بادام
سیب زمینی.

برای افزایش شیر مادر چه بخوریم؟
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گندم را بو دهید و با کنجد و خشخاش و نبات مخلوط کرده، آسیاب کنید و میل کنید.
خوردن سیراب گوسفند، همراه با آب آن؛ همه روزه عصرها توصیه می شود.

خوردن کاهو با سرکه شیره. (۱/۲ پیمانه سرکه خانگی با ۵ پیمانه شیره انگور مخلوط کرده و به مدت ۵ دقیقه حرارت می دهیم، مقداری
از آن را با آب مخلوط کرده و میل کنید.)

پودر جوانه گندم در شیردهی منبع سرشار ویتامین E است و در ایجاد تعادل هورمونی و افزایش شیر مادر، یک داروی فوق العاده
است. روزی یکی، دو قاشق مرباخوری از پودر خشک شده یا ۵، ۶ قاشق غذاخوری جوانه گندم تازه را به هر نحو که دوست دارید؛ میل

کنید.
مصرف زیره به خصوص زیره سبز، تخم شاهتره، گلپر، بالنگو، زنیان و تخم ریحان، داروی گیاهی برای افزایش شیر مادر هستند.

می توانید این داروها را به دلخواه انتخاب کرده با نبات مخلوط و آسیاب کرده و میل کنید.
مغزهای خام؛ به خصوص پسته، بادام و فندق را بخورید.

شیرگاو تازه و محلی همراه با عسل، خرما یا شیره (به شرط عدم حساسیت نوزاد) مصرف کنید.
آبمیوه های طبیعی که در منزل تهیه شده و با عسل شیرین شده باشد. 

در مجموع در دوران شیردهی بهتر است کمی مصرف خوراکی های آبکی افزایش یابد.

راه های سنتی و خانگی افزایش شیر مادر چیست؟

برای افزایش شیر مادر چه غذاهایی نخوریم؟
مصرف نوشابه های کافئین دار اعم از چای، قهوه و کوکاکولا ممکن است سبب تحریک پذیری، بی اشتهایی و کم خوابی شیرخوار شود. مصرف
برخی غذاها مانند سیر، انواع کلم، پیاز، مارچوبه، تربچه و یا غذاهای پر ادویه و پر چاشنی ممکن است روی طعم شیر اثر بگذارد و تغییر
ناگهانی طعم شیر سبب تمایل نداشتن شیرخوار به شیر خوردن می گردد. بهتر است مادران از مصرف این مواد خودداری کرده یا مصرف آن

را محدود کنند. تقویت شیر مادر برای وزن گیری نوزاد هم مفید است.
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کودک شما در چند هفته اول بارها شیر می خواهد (۸ بار یا بیشتر در ۲۴
ساعت). تغذیه مکرر به شما کمک می کند شیر بیشتری تولید کنید. همچنین
به کودک شما کمک می کند تا هر وزنی را که در چند روز اول از دست داده
است، بازگرداند. نشانه ای که کودک شما خوب تغذیه می کند این است که در
۲۴ ساعت، ۶ بار یا بیشتر پوشک خود را خیس کند و اغلب یک بار هم مدفوع
کند. همانطور که کودک شما رشد می کند، شیر شما افزایش می یابد تا با

نیازهای کودک شما مطابقت داشته باشد.
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از کجا بفهمیم که شیر مادر کافی است؟

•

هنگامی که فرزندتان شیر می خورد، مکیدن او را به خوبی احساس می کنید.
صدای قلپ قلپ نوشیدن شیر از دهان کودک نشان دهنده ی این است که
فرزند شما به اندازه ی کافی شیر می خورد و شیر شما کافی است. از طرفی
لپ های فرزندتان پر و خالی می شود و می توانید در دهان شیرخوار این را به

خوبی احساس کنید که با هر بار مک زدن، مقدار قابل توجهی شیر می خورد.
همچنین هنگامی که فرزند شما به خوبی شیر می خورد و شما به اندازه ی کافی
شیر دارید، سینه های شما نرم تر به نظر می رسند و همین نشان دهنده ی این

است که به اندازه ی کافی شیر دارید.

چگونه بفهمم کودکم به اندازه کافی شیر مادر دریافت می کند؟
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خیر. هنگامی که یک مادر الکل می نوشد، به شیر مادر و فرزندش منتقل می شود.
ایمن ترین انتخاب این است که اگر شیر می دهید، الکل ننوشید. همچنین اثرات
حشیش هم تا ۶ روز پس از مصرف در بدن شما خواهد بود و روی کودک شما تاثیر

می گذارد. پس دخانیات، سیگار و حشیش هم باید در دوران شیردهی قطع شوند.

آیا تماس پوست به پوست پس از تولد به شیردهی کمک می کند؟

آیا می توانم در دوران شیردهی سیگار بکشم یا الکل یا حشیش مصرف
کنم؟

نوزادان اغلب در اولین ساعت پس از تولد هوشیارتر و علاقه مند به تغذیه هستند.
در آغوش گرفتن و تماس پوست به پوست کودک با بدن شما کمک می کند تا شیر
را شروع کند و رفلکس های تغذیه کودک را بیدار می کند. این بدان معناست که
کودک شما زودتر به دنبال سینه می گردد و تولید شیر شما افزایش می یابد. تماس
پوست به پوست همچنین به کودک شما کمک می کند تا گرم بماند، گریه و
استرس را کاهش می دهد، قندخون کودک شما را تنظیم می کند، پیوند را تقویت

می کند و به شما کمک می کند پس از تولد نوزادتان، سریع تر بهبود پیدا کنید.
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مصرف الکل و سیگار می تواند تاثیر بسیار منفی در تولید شیر داشته باشد. علاوه بر این مواد مضر، باید از بستن سوتین های تنگ هم
خودداری کنید. برخی از داروهای تجویزی یا بدون نسخه هم می تواند شیر را خشک کند. به همین دلیل باید از عوارض داروهایی که

مصرف می کنید، مطلع شوید.
خوردن قرص های ضدبارداری به ویژه در شش هفته اول پس از زایمان تاثیر زیادی روی کاهش تولید شیر دارد. به خصوص داروهای حاوی

استروژن در شیردهی بیشتری مشکل را ایجاد می کنند.

علت کم شدن شیر مادر چیست؟ (یا علت بی کیفیت بودن شیر مادر چیست؟)

آیا دلستر شیر مادر را زیاد می کند؟
جالب است بدانید که مصرف دلستر در دوران شیردهی توصیه می شود. می گویند که مصرف این نوشیدنی می تواند تاثیر فوق العاده ای بر
روی میزان شیر مادر و تولید آن بگذارد. هرچند که مصرف بیش از اندازه ی این نوشیدنی می تواند عوارضی هم داشته باشد. معمولا دلستر

کلاسیک یا دلسترهایی که قند کمتری دارند، مناسب تر هستند.

راه های افزایش شیر مادر در روزهای اول زایمان جیست؟
مهم ترین اقدام در شروع شیردهی پس از دوره بارداری این است که شیردادن به نوزاد را سریع شروع کنید. شیردهی در یک ساعت اول
پس از زایمان در تولید شیر کافی در درازمدت نقش پررنگی دارد. رنگ شیر اولیه کمی فرق داشته و به آن آغوز می گویند. این شیر غنی از

آنتی بادی ها و اجزای ایمنی است. به همین دلیل نوزاد باید آن را بخورد.
بعد از یک ساعت اول شما باید در چند روز اول ۸ تا ۱۲ بار به نوزاد شیر بدهید. در روزهای اول هر چه شیر بیشتر تخلیه شود، بدن شیر

بیشتری تولید می کند. نوشیدن مقدار زیاد آب را نیز فراموش نکنید. هیدراته ماندن در دوران شیردهی بسیار مهم است.
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دمنوش برگ تمشک قرمز، دمنوش برگ گزنه، چای رویبوس، دمنوش گل بابونه، دمنوش برگ ریحان.

کدام دمنوش گیاهی برای افزایش شیر مادر مفید است؟

دلیل قطع شدن شیر مادر یا کم شدن آن چیست؟
دلایل زیادی وجود دارد که باعث کاهش شیر مادر می شوند. اصلی ترین علل آن عبارتند از:

۱. عوامل عاطفی: استرس، اضطراب و حتی خجالت روی تولید شیر تاثیر گذاشته و باعث کاهش شیر مادر می شود.
۲. شرایط پزشکی: برخی از بیماری ها مانند فشارخون بالا ناشی از بارداری، دیابت و سندروم تخمدان پلی کیستیک باعث کاهش شیر مادر

می شوند.
۳. داروهای خاص: مصرف داروهایی که حاوی سودوافدرین هستند، مثل داروهای درمان سینوس و آلرژی و داروهای ضدبارداری هورمونی

باعث کاهش شیر می شوند.
۴. سیگار و الکل: مصرف زیاد الکل و کشیدن سیگار تولید شیر را کم می کند.

۵. جراحی سینه: سابقه جراحی سینه به دلیل کوچک کردن آن، برداشتن کیست یا ماستکتومی به دلیل کاهش بافت غده ای در شیردهی
مشکل ایجاد می کند.

چه دارویی برای افزایش شیر مادر خوب است؟
گاهی ممکن است پزشک برای افزایش شیر مادر داروهایی را تجویز کند. این داروها سطح پرولاکتین را افزایش می دهند. پرولاکتین
هورمون مسئول تولید شیر است. این داروها عوارض داشته و نباید بدون مشورت با پزشک مصرف شوند. دو مورد از رایج ترین داروهایی

که برای افزایش تولید شیر تجویز می شوند عبارتند از:
دومپریدون

متوکلوپرامید.
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شکایات رایج در بارداری
بارداری تغییرات زیادی برای بدن به همراه دارد. در مورد
هر گونه نگرانی که دارید با پزشک خود صحبت کنید.
سعی کنید راه حل هایی برای کم کردن عوارض بارداری
خود بیابید اما به هیچ عنوان از داروها بدون مشورت

دکتر استفاده نکنید. 



نفخ و گاز

درد کمر و لگن

تغییرات سینه
(درد، سوزن سوزن
شدن، حساسیت)

اندازه و وزن شکم در حال رشد فشار بیشتری به کمر شما وارد
می کند. درد کمر و لگن نشانه ای طبیعی است که نشان می دهد
ناحیه لگن شما برای زایمان آماده می شود و هورمون های

بارداری باعث شل شدن مفاصل لگن می شوند.

تغییرات هورمونی در دوران بارداری هضم شما را کند می کند و
به باکتری ها فرصت بیشتری برای تولید گاز می دهد.

با تغییر بدن، سینه های شما نیز تغییر می کنند تا برای تولید
شیر مادر آماده شوند (بزرگ تر و حساس تر می شوند، نوک

سینه ها هم ممکن است تغییر رنگ دهند).

روی یک تشک سفت بخوابید و بالشی میان پاهای خودتان
بگذارید.

کفش پاشنه کوتاه بپوشید.
 کمربند دوران بارداری را دور باسن خود ببندید.

 تا جایی که می توانید استراحت کنید و از گرما استفاده کنید
و نواحی دردناک را ماساژ دهید.

وعده های غذایی بزرگ و غذاهای دارای نفخ یا گاز را محدود
کنید.

غذاها را به آرامی و به طور کامل بجوید.
به طور منظم ورزش کنید.

در طول روز، از لباس بارداری راحتی استفاده کنید.
در طول شب سوتین مخصوص بپوشید.

اگر پوست شما سوزن سوزن می شود یا می خارد، از دوش
گرفتن و حمام داغ اجتناب کنید و از مرطوب کننده استفاده

کنید.

بسیاری از افراد در دوران بارداری موارد زیر را تجربه می کنند:

چه کاری می توانم انجام دهم؟چه اتفاقی دارد می افتد؟شکایت
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خستگی

یبوست

۹۱

یبوست در دوران بارداری رایج است زیرا در دوران بارداری، غذا
آهسته تر از بدن شما عبور می کند.

اکثر افراد در دوران بارداری به خصوص در سه ماهه اول و سوم
با خستگی دست و پنجه نرم می کنند. در طول چند ماه اول،
بدن شما از رشد سریع کودک تان حمایت می کند و تغییرات
هورمونی زیادی را تجربه می کند. این تغییرات می توانند باعث

ایجاد احساس خستگی در شما شوند. در سه ماهه سوم،  
حمل نوزاد در حال رشد می تواند شما را خسته کند.

غذاهای سرشار از فیبر مانند سبزیجات بخورید (میوه،
غلات کامل، لوبیا، عدس، آجیل و دانه ها).

آب فراوان بنوشید.
فعالیت بدنی داشته باشید.

بدون مشورت با متخصص زنان یا عمومی از مسهل ها،
ملین ها یا سایر داروها برای درمان یبوست استفاده

نکنید.

سعی کنید در صورت نیاز استراحت کنید یا چرت بزنید.
ورزش منظم داشته باشید.

از یک رژیم غذایی متعادل استفاده کنید.
آب فراوان بنوشید.

از مسکن ها استفاده نکنید.

چه کاری می توانم انجام دهم؟چه اتفاقی دارد می افتد؟شکایت



سوزش سردل

بی خوابی
(مشکل در خوابیدن)

افزایش ادرار به دلیل فشار روی مثانه از طرف کودک در حالافزایش ادرار
رشد و تغییرات هورمونی بسیار رایج است.

سوزش سر دل در دوران بارداری شایع است زیرا تغییرات
هورمونی باعث کُند شدن دستگاه گوارش می شود. فشار
کودک در حال رشد بر روی معده شما هم گاهی اوقات
می تواند اسید معده را مجبور کند تا به سمت گلوی شما

حرکت کند.

تغییر هورمون ها و سختی های بارداری می تواند خواب را
سخت کند.

وعده های غذایی را به آرامی و با حجم کمتر بخورید.
بلافاصله بعد از غذا دراز نکشید. 

وقتی دراز می کشید سر و شانه هایتان را بالاتر از شکم
قرار دهید.

از خوردن غذاهای تند، سرخ شده یا چرب خودداری کنید.
از مصرف قهوه، الکل و سیگار خودداری کنید.

برخی از افراد برای کمک از داروهای ضداسید استفاده
می کنند، اما همه آنتی اسیدها در دوران بارداری بی خطر
نیستند. قبل از استفاده از آنتی اسیدها با پزشک خود

مشورت کنید.

 مثانه خود را به طور منظم خالی کنید.
تمرینات کگل را انجام دهید.

اگر هنگام ادرار کردن، درد دارید حتما با پزشک خود
صحبت کنید.

برنامه خواب منظمی داشته باشید.
تا زمانی که می توانید استراحت کنید و برای حمایت از کمر

یا شکم از بالش استفاده کنید.
تکنیک های تمدد اعصاب را تمرین کنید (یوگا و مدیتیشن).

چه کاری می توانم انجام دهم؟چه اتفاقی دارد می افتد؟شکایت
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گرفتگی عضلات پا

حالت تهوع
و استفراغ

حالت تهوع و استفراغ (تهوع صبحگاهی) در دوران بارداری
بسیار شایع است و می تواند افراد را به طور متفاوتی از
خفیف تا شدید تحت تاثیر قرار دهد. اگرچه در برخی از افراد
حالت تهوع در صبح بدتر است، اما علائم ممکن است در
هر زمانی رخ دهد. اکثر افراد معمولاً بعد از سه ماهه اول
احساس بهتری پیدا می کنند، اما برای برخی دیگر، می تواند
در طول بارداری ادامه یابد. حالت تهوع و استفراغ می تواند

استرس زا، خسته کننده و منزوی کننده باشد.

گرفتگی عضلات پا در سه ماهه دوم و سوم بارداری شایع تر
است و اغلب در شب و هنگام خواب اتفاق می افتد.

سعی کنید با موارد زیر از گرفتگی عضلات جلوگیری کنید:
هیدراته ماندن

فعال بودن
انجام حرکات کششی ساق پا 
در صورت بروز گرفتگی عضلات پا:

پای خود را صاف و خم کنید به طوری که مچ پا و
انگشتان پا به سمت بالا باشند.

کمی قدم بزنید.
روی سطح سرد بایستید.

پاهای خود را ماساژ دهید.
از کشش با انگشتان نوک پا خودداری کنید.

در طول روز وعده های غذایی کوچک بخورید. 
غذاهایی بخورید که برای شما جذاب هستند.

غذاهای سرخ شده یا چرب را محدود کنید.
نوشیدنی های سرد همراه با یخ مصرف کنید.

بین وعده های غذایی و میان وعده ها نوشیدنی
بنوشید.

به آرامی از رختخواب خارج شوید.
استراحت کافی داشته باشید.
استرس را به حداقل برسانید.

قرار گرفتن در معرض بوهای شدید را کاهش دهید.

چه کاری می توانم انجام دهم؟چه اتفاقی دارد می افتد؟شکایت

۹۳



تورم (ادِم)

ترشحات واژن

تغییرات پوستی

رگ های واریسی

ترشحات غلیظ و سفید شیری (لکوره) در طول بارداری
طبیعی است که به دلیل افزایش سطح استروژن ایجاد
می  شود. لکوره شبیه ترشحات واژن است که ممکن است

بین دوره های قاعدگی تجربه کنید، اما شدیدتر است.

واریس در دوران بارداری، به ویژه در افرادی که سابقه
خانوادگی دارند، شایع است. آنها معمولاً روی پاها ایجاد
می شوند اما می توانند بر فرج هم تأثیر بگذارند. آنها اغلب
فقط یک نگرانی زیبایی هستند، اما می توانند دردناک شوند.

ترک های پوستی، خارش، تغییرات رنگ دانه های پوست یا
لکه های پوستی در دوران بارداری شایع هستند. همچنین
آکنه ممکن است در دوران بارداری افزایش یابد یا از بین

برود.

همانطور که بارداری شما پیشرفت می کند، رحم شما به
گردش خون در پاهای شما فشار می آورد و ممکن است
باعث تورم خفیف در پاها و مچ پا شود. تورم همچنین

می تواند در صورت و دست های شما هم قابل توجه باشد.

از ایستادن و نشستن طولانی مدت خودداری کنید.
در صورت امکان پاهای خود را بالا بیاورید.

جوراب های واریس بپوشید.
به طور منظم ورزش کنید.

آب فراوان بنوشید.
در حالی که پاهای خود را بالا آورده اید استراحت کنید. 

اگر تورم به طور ناگهانی رخ دهد و از بین نرود، به
خصوص اگر فشارخون شما بالا باشد با پزشک خود تماس

بگیرید. این ممکن است نشانه پره اکلامپسی باشد.

پد یا آستر شورت بپوشید.
لباس زیر پنبه ای و تنفس پذیر بپوشید.

از دوش زیاد و دستمال مرطوب استفاده نکنید.

کرم ها و روغن ها می توانند به خشکی پوست کمک کنند و
ممکن است خارش را کاهش دهد.

از دوش آب گرم و حمام زیاد پرهیز کنید. 
مرطوب کننده را در یخچال قرار داده و بعد از حمام آن را

بمالید.

چه کاری می توانم انجام دهم؟چه اتفاقی دارد می افتد؟شکایت

۹۴



هنگامی که باردار هستید، تغییرات هورمونی می تواند باعث کاهش تولید انسولین شود. افت انسولین، سطح قند خون شما را افزایش
می دهد و باعث ایجاد دیابت بارداری می شود.

پس از تشخیص این بیماری، پزشک یا کارشناس مامایی، سلامتی شما و جنین را تا پایان دوران بارداری از نزدیک کنترل و بررسی
می کنند. اگرچه دیابت بارداری احتمال عوارض بارداری را افزایش می دهد، اما بیش تر زنان مبتلا به این بیماری با دریافت مراقبت های

صحیح و درمان مناسب، دوران بارداری بی خطر و نوزادانی سالم خواهندداشت.

مهم ترین بیماری های رایج در دوران بارداری

۹۵

دیابت بارداری

علائم دیابت بارداری ممکن است شامل موارد زیر باشد:
خستگی

حالت تهوع
تشنگی غیر معمول

خشکی دهان
تکرر ادرار 

عفونت  ادراری مکرر 
تاری دید.

علائم دیابت بارداری



تشخیص دیابت بارداری در زنان

۹۶

آزمایش غربالگری گلوکز، یک آزمایش معمول در دوران بارداری است که میزان گلوکز (قند) خون در زنان باردار را بررسی می کند. تست
غربالگری دیابت بارداری، بین هفته های ۲۴ تا ۲۸ حاملگی انجام می شود. اما در صورت وجود عوامل خطر ابتلا به دیابت بارداری، در

اولین ملاقات با پزشک، تست چالش گلوکز انجام می شود.
در تست تحمل گلوکز، اگر دو مورد از مقادیر اندازه گیری شده بالای محدوده ی طبیعی باشد، تشخیص دیابت بارداری گذاشته می شود؛

قند خون ناشتا باید کم تر از ۹۵ میلی گرم در دسی لیتر باشد.
قند خون ۱  ساعته باید کم تر از ۱۸۰ میلی گرم در دسی لیتر باشد.

قند خون ۲ ساعته باید کم تر از ۱۵۵ میلی گرم در دسی لیتر باشد.

قند خون ۳ ساعته باید کم تر از ۱۴۰ میلی گرم در دسی لیتر باشد.

دیابت بارداری چه تاثیری بر جنین می گذارد؟

قند خون بالا، نه تنها بر مادر تاثیر می گذارد بلکه جنین را نیز تحت تاثیر قرار می دهد، زیرا جنین مواد مغذی را از خون مادر کسب
می کند. جنین قند اضافی را به شکل چربی ذخیره می کند و در نتیجه ذخایر چربی بزرگ تر از حد طبیعی می شوند. دیابت بارداری باعث

ایجاد عوارض جانبی مختلفی در جنین می شود از جمله:
آسیب های حین زایمان به دلیل انداز ه ی بزرگ نوزاد

افُت سطح قند خون و مواد معدنی در هنگام تولد در نوزاد
زردی

تولد زودتر از موعد مقرر (زودرس)
مشکلات تنفسی موقتی

افزایش احتمال اضافه وزن، چاقی و ابتلا به دیابت نوع ۲ در بزرگسالی
نقایص مادرزادی از جمله وجود نقایص در قلب، عروق خونی، مغز، ستون فقرات، کلیه ها و دستگاه گوارش.



فشار خون بالا به دلایل متعددی ایجاد می شود. گاهی علت ایجاد آن ارثی و گاهی نیز به علت سبک زندگی فرد است. اما ایجاد فشار
خون حاملگی علت مشخصی ندارد و هنوز مورد تحقیق قرار دارد. اما موارد زیر می توانند در ایجاد فشار خون بالا در بارداری موثر باشند؛

سیگار کشیدن
چاقی

الکل نوشیدن
رژیم غذایی چرب و شور

تحرک نکردن
سابقه ی خانوادگی و ارثی

سن بالای ۴۰ سال
حاملگی چند قلویی
بارداری دوم به بعد.

۹۷

 فشارخون بارداری
خیلی از مادران به علت بالا رفتن فشار خونشان در دوران بارداری، مادر پرخطر در نظر گرفته می شوند.

فشار خون بالا در بارداری چقدر است؟
می دانیم که مقدار طبیعی فشارخون معمولا ۱۲۰ بر ۸۰ میلی متر جیوه است. اگر این مقدار به ۱۲۹/۸۹ برسد، اندکی افزایش یافته است.
در صورتیکه فشار خون به ۱۳۹/۸۹ برسد، باید بررسی های بیشتری انجام شوند و از ابتلا به فشار خون جلوگیری شود. اما مقدار ۱۴۰/۹۰

فشار خون بالا نامیده می شود. در این موارد باید اقدامات درمانی صورت گیرند.

علت فشار خون بالا در بارداری چیست؟



مادران باردار در دوران بارداری خود باید تحت نظر باشند. فشار خون مادران باردار در هر بار مراجعه به پزشک اندازه گیری می شود و علائم
خطر به آنها آموزش داده می شود. در صورتیکه فشار خون از محدوده ی طبیعی خود بالاتر برود، مراقبت های لازم انجام خواهدشد. در
مواردی معمولا مادری که فشار خون بالا دارد، آزمایش های دیگری هم می دهد تا از نظر پره اکلامپسی بررسی شود. این آزمایش ها

شامل موارد زیر هستند؛
آزمایش ادرار ۲۴ ساعته

آزمایش خون
اندازه گیری فشار خون حداقل دو بار در هفته.

۹۸

تشخیص فشار خون بالا در بارداری چگونه انجام می شود؟

باد کردن و ورم کردن اندام ها و صورت
سردردی که از بین نمی رود

دفع پروتئین در ادرار
مشکلات کلیوی
تهوع و استفراغ

کاهش ادرار دفعی
مشکلات کبدی.

علائم فشار خون بالا در بارداری کدامند؟
علائم زیر می توانند نشان دهنده ی فشار خون بالا باشند؛

سردردهای ناگهانی و گاهی شدید
ورم و پف صورت و اندام ها

برافروختگی صورت

در صورتیکه علائم زیر وجود داشته باشند باید به مسمومیت حاملگی شک کرد؛



کاهش جریان خون به جنین؛ یکی از مشکلاتی که رشد جنین را تهدید می کند، خونرسانی کمتر به جنین است. معمولا مادرانی که
فشار خون بالا دارند، محدودیت رشد داخل رحمی برای آنها پدید می آید.

جنینی که در رحم رشد کمی داشته باشد، معمولا در خطر مشکلاتی چون عفونت ها و مرگ قرار دارد. 
جدا شدن جفت؛ یکی از خطراتی که جنین و مادر را تهدید می کند، جدا شدن جفت یا دکولمان است. این مورد از اورژانس های

حاملگی است و باید به سرعت تحت درمان و کنترل قرار بگیرد.
آسیب به دیگر اعضای مادر؛ فشار خون بالایی که تحت کنترل نباشد، می تواند آسیب های جبران ناپذیری به کلیه ها، کبد، قلب و

سایر اعضای بدن برساند.
زایمان زودرس؛ یکی از احتمالاتی که برای مادران با فشار خون بالا داده می شود، زایمان زودرس است.

بیماری های قلبی عروقی؛ ممکن است در آینده، مادر به بیماری های قلبی و عروقی متنوعی دچار شود؛ زیرا فشار خون بالا، تمامی
سیستم گردش خون را تحت تاثیر قرار می دهد.

در صورتیکه مادر در هفته های اول بارداری و یا هفته های بعدتر به فشار خون دچار باشد، عوارضی ممکن است مادر و یا جنین را تهدید
کند. در ادامه به معرفی عوارض فشار خون بالا برای مادر و جنین می پردازیم؛

۹۹

فشار خون بالا در بارداری چه عوارضی دارد؟

اگر علائم فشار خون بالا را دارید، همین الان نوبت دکتر زنان بگیرید.
سریع ترین راه مشاوره با بهترین دکترهای زنان، دکترتو است. 

فشار خون در بارداری را بسیار جدی بگیریم!



هنگامی که مادر تیروئید پرکار داشته باشد، علائمی در بدن او بروز خواهد کرد:
وقتی دما مطلوب است ولی مادر احساس گرگرفتگی می کند.

ضربان قلب بالا است و تند می کوبد.
دست های فرد می لرزند.

با وجود اینکه مادر بارداری به اندازه ی کافی غذا می خورد، وزن کم می کند.
مادر بارداری احساس خستگی می کند و یا مشکلات و اختلال خواب دارد.

او احساس اضطراب می کند و زودرنج می شود.

اگر هایپرتیروئیدی درمان  نشود، مادر و جنین هر دو در خطر خواهند بود. مادران بارداری که پرکاری تیروئید در آن ها درمان نشود، احتمالا
دچار فشارخون بالا خواهند شد. همچنین احتمال سقط، زایمان زودرس و یا تولد نوزاد با وزن کم در این موارد وجود دارد. به محض

دیدن علائم و یا مختل بودن آزمایش های تیروئید (تیروئید پرکار در بارداری) به متخصص غدد مراجعه کنید.

۱۰۰

تیروئید پرکار در بارداری

تیروئید پرکار در بارداری چه علائمی دارد؟

درصورتی که تیروئید پرکار درمان شود و هورمون های تیروئیدی در حد طبیعی باشند، مشکلی برای مادر و جنین پیش نخواهد.آمد. اما
اگر این اختلال درمان نشده و یا تشخیص داده نشده باقی بماند، برای جنین و مادر خطراتی دارد.

عوارض تیروئید پرکار در بارداری



عوارض تیروئید پرکار در بارداری بر روی جنین

۱۰۱

آیا فرزند مادری که درگیر پرکاری تیروئید است، نیازمند مراقبت های ویژه است؟ آیا جنین مادر با تیروئید پرکار در خطر است؟ بیشتر
مادرانی که درگیر بیماری گریوز هستند و با پرکاری تیروئید سر و کار دارند، در بدن خود مقدار قابل توجهی از ایمونوگلوبین تحریک کننده ی

تیروئید دارند. در مادران باردار با بیماری گریوز، این آنتی بادی از جفت عبور می کند و به جنین می رسد.
این مسئله به ندرت اتفاق می افتد. اما اگر چنین موردی برای شخصی پیش بیاید، جنین دچار اختلالات و بیماری های تیروئیدی
خواهد شد و مشکلات دیگری برایش رخ خواهد داد. تمامی نوزادانی که مادرانشان دچار پرکاری تیروئید در بارداری بوده و با چنین مشکلی

مواجه شده اند و آزمایش آنتی بادی در آنها مثبت شده است، باید تحت مراقبت های بعدی قرار بگیرند.





رشد جنین
حالا وقت آن است که درباره نحوه رشد و تکامل

کودکتان بیشتر بدانید.
حاملگی یکی از دوره هایی است که در آن در بدن
یک مادر، موجود دیگری به مدت ۹ ماه رشد
می کند و سپس از طریق زایمان از داخل رحم
خارج می شود. استفاده از تقویم بارداری هفتگی
در این دوران به شما اجازه می دهد تا به خوبی با
تغییراتی که بدن به آن دچار می شود آشنا باشید

و این دوره را به سلامت سپری کنید.



هفته ۸-۱

هفته ۱۲-۹

جفت شروع به تشکیل می کند. 
مغز و نخاع شروع به شکل گیری می کنند.

بافت هایی که قلب را تشکیل می دهند شروع به تپیدن می کنند. (ضربان قلب با سونوگرافی در حدود هفته ۶ بارداری
قابل تشخیص است.)

دست ها و پاهایی جوانه مانند ظاهر می شوند.
چشم ها، گوش ها و بینی شروع به رشد می کنند. پلک ها تشکیل می شوند اما بسته می مانند.

اندام تناسلی شروع به رشد می کند. 
در پایان هفته هشتم، تمام اندام ها و سیستم های بدن شروع به رشد کرده اند.

جوانه هایی برای دندان های آینده ظاهر می شوند.انگشتان دست و پا شروع به شکل گیری می کنند. ناخن های نرم
شروع به شکل گیری می کنند.

استخوان ها و ماهیچه ها شروع به رشد می کنند.
روده ها شروع به تشکیل شدن می کنند.

ستون فقرات نرم است و می تواند خم شود.
پوست نازک و شفاف است.

دست ها از پاها بلندتر و نسبت به پاها توسعه یافته ترند.

۱۰۴

رشد جنینهفته های بارداری



هفته ۱۶-۱۳

هفته ۲۰-۱۷

هفته ۲۴-۲۱

۱۰۵

دست ها و پاها می توانند خم شوند.
اندام های جنسی خارجی تشکیل می شوند.

گوش خارجی شروع به رشد می کند.
جنین می تواند قورت دهد و بشنود.

گردن تشکیل شده است.
کلیه ها شروع به تولید ادرار می کنند.

رفلکس مکیدن ایجاد می شود. اگر دست به سمت دهان شناور شود، کودک ممکن است شست خود را بمکد.
پوست چروکیده است و بدن با پوشش مومی شکل (ورنیکس) و موهای ظریف (lanugo) پوشیده شده است.

کودک تحرک بیشتری دارد. ممکن است بتوانید حرکت کودک خود را احساس کنید.
نوزاد مرتب می خوابد و بیدار می شود.

ناخن ها تا نوک انگشتان رشد می کنند.
کیسه صفرا شروع به تولید صفرا می کند که برای هضم مواد مغذی لازم است.

در جنین دختر، تخمک ها در تخمدان ها تشکیل شده اند. در جنین پسر، بیضه ها شروع به نزول کرده اند.
ممکن است بتوان جنسیت جنین را در معاینه سونوگرافی تشخیص داد.

ممکن است کودک سکسکه کند.
مغز به سرعت در حال رشد است.

مجاری اشکی در حال توسعه هستند.
اثر انگشت و پا دیده می شود.

ریه ها به طور کامل تشکیل شده اند اما هنوز برای عملکرد خارج از رحم آماده نیستند.

رشد جنینهفته های بارداری



هفته ۲۸-۲۵

هفته ۳۲-۲۹

هفته ۳۶-۳۳

هفته ۴۰-۳۷

چشم ها می توانند باز و بسته شوند و تغییرات نور را حس کنند.
کودک لگد می زند و بدن خود را کشش می دهد.

کودک می تواند حرکات چنگ زدن انجام دهد و به صدا پاسخ می دهد.
سلول های ریه شروع به ساختن ماده ای می کنند که تنفس را قادر می سازد.

با پایان یافتن رشد اصلی، نوزاد خیلی سریع، وزن اضافه می کند.
استخوان ها سفت می شوند، اما جمجمه برای زایمان نرم و انعطاف پذیر باقی می ماند.

نواحی مختلف مغز به شکل گیری ادامه می دهند.
موهای روی سر شروع به رشد کرده و موهای نازک (lanugo) شروع به ازبین رفتن می کنند.

نوزاد معمولاً برای تولد به حالت سر به پایین تبدیل می شود.
مغز به رشد خود ادامه می دهد.

پوست کمتر چروک می شود.
ریه ها در حال بالغ شدن و آماده شدن برای کار در خارج از رحم هستند.

الگوهای خواب ایجاد می شود.

نوزاد به پایین تر یا همان داخل لگن می افتد.
 چربی بیشتری به خصوص در اطراف آرنج، زانو و شانه ها جمع می شود.

نوزاد در این ماه آخر بارداری حدود ۲۰۰ گرم در هفته وزن اضافه می کند.

۱۰۶

رشد جنینهفته های بارداری



احساس حرکت کودک یکی از بهترین نشانه های سلامتی اوست. آگاهی از حرکات
کودک در سه ماهه آخر بارداری می تواند به شما کمک کند الگوی فعالیت طبیعی او
را بیاموزید و هر تغییری را متوجه شوید. شمارش ضربه یکی از ابزارهایی است که

برای نظارت بر حرکت کودک شما استفاده می شود. 
راه های زیادی برای شمردن ضربات وجود دارد. اگر درباره شمردن ضربات سؤالی

دارید، با دکتر زنان خود در مورد آن صحبت کنید. 
اگر نگران تغییر در سطح فعالیت معمول کودک خود هستید، به شهود خود

اعتماد کنید. در اسرع وقت با دکتر زنان خود تماس بگیرید.
 پزشکان توصیه می کنند که زنان باردار باید در سه ماهه سوم، معمولاً در حدود
هفته ۲۸، شروع به شمارش ضربات کنند. برای بارداری های پرخطر، پزشکان
توصیه می کنند که مادر از هفته ۲۶ بارداری شروع به ثبت تعداد ضربات جنین

کند.

حرکت جنین

نحوه انجام شمارش ضربه
اگر به شما توصیه شد که شمارش ضربات را شروع کنید، پزشک شما احتمالاً از
شما می خواهد که مدت زمانی که طول می کشد تا ۱۰ حرکت را احساس کنید،
پیگیری کنید. اگر شمارش این ۱۰ حرکت ۲ ساعت یا کمتر طول بکشد، نشانه
خوبی است. روش دیگر این است که شمارش کنید که تنها در یک ساعت چند
ضربه را احساس می کنید و آن را سه روز در هفته تکرار کنید. اگر تعداد ضربات

ثابت بماند، یک علامت اطمینان بخش است.





شکم در سه ماهه ی اول بارداری

سه ماهه ی اول بارداری

در سه ماهه اول بارداری هنوز تغییرات بزرگ شدن شکم چندان قابل مشاهده نیست و در برخی موارد تنها یک برآمدگی بسیار کوچک و
نامحسوس ممکن است وجود داشته باشد. با این حال در این دوره، رحم در حال بزرگ شدن بوده و حجم خون آن در حال افزایش

یافتن است.

رشد جنین در ۳ ماه اول بارداری

در طول سه ماهه اول، کودک شما از یک تخمک بارور شده به جنینی با طول حدود ۶ سانتی متر در هفته ۱۲ تبدیل می شود. در پایان سه
ماهه اول، قلب کودک شما شروع به تپیدن می کند. مغز، معده و روده در حال رشد هستند. برجستگی های کوچکی وجود دارند که به
نام «جوانه های اندام» شناخته می شوند، جایی که دست ها و پاها شروع به رشد می کنند. در پایان هفته دوازدهم، استخوان ها،
ماهیچه ها و تمام اعضای بدن کودک تشکیل می شود. در این مرحله، کودک شما مانند یک انسان کوچک به نظر می رسد و اکنون جنین

نامیده می شود. او حتی در حال تمرین بلع است!

۱۰۹



رشد شکم و سینه
احتقان ناشی از افزایش جریان خون به غشای مخاطی در بینی شما

تورم خفیف مچ پا و پاها که حدوداً از هر ۴ زن باردار ۳ نفر آن را تجربه می کنند.
حساسیت بیشتر لثه ها

گرفتگی عضلات پا
درد در قسمت تحتانی شکم (درد رباط گرد)

تغییرات پوستی
انقباضات براکستون هیکس

افزایش وزن به همراه افزایش اشتها
برجستگی و بیرون زدگی رگ های واریسی.

تغییرات جسمی زن در سه ماهه دوم بارداری 

رشد جنین در ۳ماهه دوم بارداری

جنین در دوره دوم بارداری به شدت فعال است و رشد واقعی او تازه شروع می شود. مو، پوست و ناخن ها در حدود هفته ۱۶ شروع به
جوانه زدن می کنند. در هفته ۱۷ ام، فعالیت قلب جنین توسط مغز کنترل می شود. در هفته ۱۸ ام، وزن نوزاد به اندازه یک سینه مرغ
است و حتی می تواند خمیازه بکشد و سکسکه کند. در حدود هفته ۲۱ شما باید بتوانید حرکت بازوها و پاهای جنین کوچک خود که به
تازگی هماهنگ شده اند را احساس کنید، زیرا آنها ضربات و لگدهای کوچکی به شما می زنند. در هفته ۲۲ نیز مژه و ابروهای جنین
تشکیل می شود. همچنین در هفته ۲۲ ام، حواس در حال رشد، به کودک اجازه بوییدن، دیدن و شنیدن را می دهد. در حدود هفته ۲۳،
جنین افزایش وزن خواهد داشت و تا چهار هفته بعدی وزن او نزدیک به دو برابر هم می شود. در پایان سه ماهه دوم، جنین تقریباً

نزدیک به یک کیلو وزن دارد. در این سه ماهه جنین مکیدن و بلعیدن را یاد می گیرد تا برای زندگی خارج از رحم آماده شود.

سه ماهه ی دوم بارداری

۱۱۰



تغییرات جسمی زن در سه ماهه سوم بارداری
در دوران سه ماهه سوم به دلیل بزرگ تر شدن و فعال تر شدن جنین در شکم، احتمالاً فعالیت های شدید جنین را بیشتر حس می کنید.
لگد زدن ها یا تکان های شدیدی که جنین در این دوره دارد، گاهی استراحت کردن و فعالیت داشتن را برای شما دشوار می کند. در این

دوره برآمدگی شکم به وضوح مشخص است و با افزایش سن حاملگی، شکم روزبه روز بزرگ تر می شود.
یکی از تغییرات جسمی ناراحت کننده ای که برخی از زنان در سه ماهه سوم تجربه می کنند، اسهال است. همان طور که بدن شما برای
زایمان آماده می شود، برخی از ماهیچه های بدن – از جمله راست روده – شل شده و باعث ایجاد اسهال قبل از زایمان می شوند. البته
خلاف این حالت هم وجود دارد و به دلیل فشاری که روی روده ها ایجاد می شود، برخی دچار یبوست های شدید در سه ماهه سوم
خواهند شد. درد شدید شکم، لگن و گرفتگی شدید در بخش های تحتانی همگی به دلیل کشیده شدن اندام ها و فشاری که روی

آنهاست، ایجاد می شود.
سوزش سر دل، رفلاکس معده، استفراغ، رگ های واریسی، تشدید انقباضات براکستون هیکس، کمردردهای شدید، علائم کشش و
پارگی های ریز پوستی، تنگی نفس و دشواری در خوابیدن و جابه جا شدن، تکرر ادرار، افت فشار خون، تورم شدید پاها و دست ها،
افزایش رویش موها در سراسر بدن، گرفتگی شدید عضلات پا، پوست خشک و خارش دار، خارج شدن ترشحات شیری از نوک سینه ها،

ظاهر شدن لکه های پوستی تیره، هموروئید، ترشحات سفید واژن و مشکلات مشابه همگی از نشانه های ۳ ماه آخر بارداری هستند.

سه ماهه ی سوم بارداری

۱۱۱



در سه ماهه آخر بارداری، ریه ها هنوز در حال بلوغ هستند و جنین شروع به قرار دادن سر به سمت پایین می کند. در پایان سه ماهه ی
سوم، جنین حدود ۴۵ تا ۵۰ سانتی متر طول دارد و به طور متوسط ۲.۵ تا ۳ کیلوگرم هم وزن دارد. رشد جنین در سه ماهه سوم شامل

موارد زیر است:
جنین می تواند ببیند و بشنود.

مغز به رشد خود ادامه می دهد.
کلیه ها و ریه ها به بلوغ خود ادامه می دهند.

استخوان های جمجمه نرم باقی می مانند تا عبور از کانال زایمان آسان تر شود.
جنین می تواند انگشت شست خود را بمکد و برخی نیز قابلیت گریه کردن دارند.

در هفته ۳۸ تا ۴۰ ریه ها به طور کامل بالغ شده اند.

رشد جنین در ۳ماهه سوم بارداری چقدر است؟

۱۱۲



آماده شدن برای زایمان
با نزدیک شدن به موعد مقرر، تمرکز شما روی زایمان
و تولد تغییر خواهد کرد. در حالی که احساس کمی
اضطراب در مورد زایمان طبیعی است، اما آمادگی
ذهنی و فیزیکی خود را برای این رویداد قدرتمند
زندگی می تواند به شما کمک کند تا احساس آرامش

و آمادگی داشته باشید.



تبریک می گوییم! شما سفر خود را به انتها رسانده اید.

۳. زایمان اپیدورال یا زایمان با روش بی حسی
در روش زایمان اپیدورال، با استفاده از تزریق بی حسی به قسمتی از ستون فقرات مادر، درد را در زمان زایمان طبیعی کاهش می دهند. در
حین زایمان، داروی بی حسی از طریق لوله های کارگذاری شده به بدن مادر تزریق می شوند. اما به دلیل ایجاد بی حسی و تأثیر بر عضلات،

باعث تأخیر در زایمان می شود.

۱۱۴

اکنون دیگر زمان در آغوش گرفتن نوزادتان است. اما با چه زایمانی می خواهید فرزندتان را به دنیا بیاورید؟ 

انواع زایمان 

۱. زایمان طبیعی
زایمان طبیعی خروج نوزاد و جفت از واژن است که معمول ترین نوع زایمان برای مادران باردار است. برای اینکه بهتر زایمان خود را سپری
کنید، می توانید در کلاس ها و دوره های آمادگی برای زایمان شرکت کنید و در زمان مناسب به بیمارستان مراجعه کنید. این زایمان در

بیمارستان های دولتی و خصوصی انجام می شود. 

۲. زایمان سزارین
نوع دیگری از زایمان که در مواقعی که مادر نمی تواند زایمان طبیعی انجام دهید و یا مشکل اورژانسی پیش آمده است و سلامت مادر و
جنین در خطر است و نیاز به زایمان سریع وجود دارد، وجود دارد که با جراحی انجام می شود. زایمان سزارین با بی هوشی و یا بی حسی

می تواند صورت گیرد و عوارض مختلفی دارد که برای آشنایی بیشتر با آن می توانید از مشاوره متخصص زنان استفاده کنید.

https://doctoreto.com/doctors/speciality/ob-gyn


۱۱۵

۴. زایمان در آب
زایمان در آب نوع دیگری از زایمان طبیعی است که دوره ی لیبر و زایمان مادر در وان گذرانده می شود. این نوع زایمان در برخی از
بیمارستان ها انجام می شود. آب به کاهش درد زایمان کمک فراوانی می کند. این روش، مناسب ترین زایمان طبیعی برای زنان چاق، زایمان

طبیعی برای افراد لاغر و زایمان طبیعی برای دوقلو است.

۵. زایمان بدون درد با تزریق دارو
زایمان طبیعی بدون درد زمانی که دهانه رحم به اندازه کافی (۵ تا ۷ سانتی متر) باز شده و آماده خروج جنین است برای کاهش درد واژینال
و مقعدی در مادر، از داروهای مسکن مانند «پتیدین» استفاده می شود. تزریق دارو پیش از شروع فشارهای زایمان و انقباض عضلات انجام

می شود. این روش تنها در صورتی باید انجام شود که مادر درد بسیار شدیدی داشته و در معرض پارگی واژینال باشد.

برای آنکه نوع زایمان مورد نظر را انتخاب کنید، باید با متخصص زنان مشورت کنید. گاهی تمایل شما انجام زایمان طبیعی
است اما شرایط انجام آن را ندارید. همچنین زایمان سزارین برای افرادی طراحی شده است که نمی توانند زایمان طبیعی

انجام دهند و مشکل خاصی دارند. پس این تصمیم مهم را باید با مشورت با پزشک خود بگیرید.



۱۱۶

سوالات متداول 

ترجیحات تولد نوزادتان را مستند کنید و آنها را با پزشک خود در میان بگذارید. در مورد آنچه می خواهید اتفاق بیفتد فکر کنید و تصمیم
بگیرید. به عنوان مثال، به موضوعاتی مانند:

دوست دارید چه کسی هنگام تولد نوزادتان حضور داشته باشد؟
برنامه شما برای تسکین درد در حین زایمان چه خواهد بود؟

چه کسی بند ناف کودک شما را ببرد؟
چه ترس ها یا نگرانی هایی که ممکن است داشته باشید؟

 انتخاب در مورد تغذیه نوزادتان چیست؟

در صورت زایمان در بیمارستان به آنچه نیاز دارید فکر کنید و چمدان خود را ببندید.

مطمئن شوید که از حمایت خوبی از طرف شریک زندگی، یکی از اعضای خانواده یا یک دوست برخوردارید. شما به چند نفر برای کمک در
ماه های پایان بارداری، زایمان و ابتدای تولد نوزادتان نیاز خواهید داشت.

برای آماده شدن برای زایمان چه کنم؟

اگر فرزندان دیگری دارید، برای مراقبت از کودکان برنامه ای تهیه کنید.



علائم اولیه زایمان چیست؟

انقباضات: انقباضات یکی از اصلی ترین علائم زایمان طبیعی است. این انقباضات از کم شروع شده  و به تدریج افزایش می یابند.
نازک شدن دهانه رحم

باز شدن دهانه رحم
پاره شدن کیسه آب

از دست دادن پلاگین مخاطی: در دوران بارداری یک پلاک مخاطی شکل در دهانه رحم وجود دارد که در زمان زایمان این پلاک دفع
می شود.

کمر درد و فشار شدید روی پاها
احساس افتادن نوزاد: جنین پایین تر از حد معمول قرار گرفته به حدی که هر لحظه حس می کنید جنین در حال خارج شدن از رحم

شماست.
لکه بینی و خونریزی: در پایان بارداری دیدن یک یا چند لکه خونی یا حتی دفع لخته های خونی طبیعی است.

افزایش ترشحات واژن: ترشحات غلیظ و صورتی رنگ، نشانه خوبی از نزدیک بودن زایمان است.

بهترین هفته زایمان طبیعی چه زمانی است؟

زایمان طبیعی باید در زمانی باشد که نوزاد به خوبی رسیده است. نوزاد بعد از اتمام هفته ۳۸ در بهترین زمان خود برای زایمان است.
البته که می توان تا ۴۲ هفته هم صبر کرد. اما اگر ۴۲ هفته تمام شود، ماندن نوزاد در شکم مادر خطرناک می شود و اگر علائم زایمان

وجود نداشته باشد، زایمان باید القا شود.

۱۱۷



۱۱۸

زایمان زودرس (قبل از هفته ۳۷ بارداری) ممکن است برای هر کسی اتفاق بیفتد.
علائم مهمی وجود دارد که باید مراقب آنها بود، به خصوص اگر جدید باشند یا با

قبل متفاوت باشند:

زایمان زودرس چیست؟ ممکن است برای من اتفاق بیفتد؟

کمردرد، که بیشتر در بخش پایینی کمر می باشد. می تواند ممتد باشد یا اینکه
بگیر نگیر داشته باشد، اما با تغییر حالت یا راه های دیگر به راحتی آرام نمی

شود.
انقباض رحم، ده دقیقه یک بار یا بیش از این، در طول زمان سریع تر و بیشتر

می شود.
گرفتگی در بخش پایینی شکم یا گرفتگی شبیه به زمان قاعدگی.

ترشح مایع از واژن
علائم مشابه آنفلوانزا مثل آبریزش، استفراغ یا اسهال. حتی در موارد خفیف  

باید با متخصص زنان و زایمان تماس حاصل شود.
افزایش فشار بر لگن یا واژن

افزایش ترشحات واژن
خونریزی واژن، شامل خونریزی خفیف.

در خانم های باردار کمتر از ۱۷ ا بالای ۳۵ سال احتمال زایمان زودرس افزایش می یابد.



۱۱۹

زایمان طبیعی یا سزارین؟

انجام زایمان طبیعی انتخاب اول هر پزشکی برای مادر است. این زایمان مزایای
زیادی برای مادر و فرزند دارد و دوره بعد از زایمان هم در زایمان طبیعی راحت تر
است. هرچند گاهی به دلایل پزشکی و شرایط مادر و جنین، پزشک تصمیم به انجام
سزارین می گیرد. اگر تصمیم به زایمان طبیعی دارید، باید قبل از بارداری و در دوران
بارداری برای این زایمان آماده شوید. اما بهتر است این تصمیم را بر عهده متخصص

زنان و زایمان بگذارید.

در چه شرایطی مادر باید سزارین اورژانسی انجام دهد؟
همان طور که اشاره شد در برخی موارد به دلیل بروز شرایط اضطراری برای نجات
جان مادر و نوزاد ممکن است سزارین اورژانسی یا اجباری انجام شود. حتی ممکن
است در صورت برزو مشکلات زیر در حین زایمان طبیعی، پزشک سزارین را ترجیح

دهد:
عدم هماهنگی سر جنین با لگن مادر

مشکلات حیاتی جنین (زجر جنین که به کاهش تعداد ضربان قلب او گفته
می شود.)

مشکلات مربوط به جفت و بندناف (جداشدن زودهنگام جفت، بستن دهانه
رحم، قرارگرفتن بندناف در مجرای زایمان و احتمال خفگی نوزاد).





پس از زایمان
در حالی که بچه دارشدن می تواند یکی از
هیجان انگیزترین دوران زندگی شما باشد، اما
می تواند بسیار چالش برانگیز هم باشد. پس سعی
کنید پیش از تولد تا جایی که می توانید اطلاعات
لازم را کسب کنید. داشتن مشاور اطفال هم در
کنارتان می تواند بسیار کمک کننده باشد.
به این منظور می توانید بهترین متخصصان اطفال را

در دکترتو پیدا کنید. 



حقایق مهم

طبیعی است که ناحیه واژن شما بعد از زایمان متورم، کبود و حساس شود. اگر بخیه زده اید، ممکن است احساس ناراحتی بیشتری
کنید. پس از تولد، احتمالاً دستورالعمل هایی در مورد استفاده از استامینوفن یا ایبوپروفن برای درد و نحوه مراقبت از ناحیه واژن به
شما داده خواهد شد. می خواهید در مورد استفاده از کیسه های یخ (24 ساعت اول)، حمام رفتن و یا شستشو را به صورت دقیق تری

از پزشک زنان خود بپرسید.

هفته های اول پس از زایمان، زمانی برای برقراری ارتباط با کودک خود
صرف کنید و یک برنامه روتین برای مراقبت از کودک خود تنظیم کنید.

یک سیستم پشتیبانی قوی می تواند به شما کمک کند تا در تجربه جدید
از تکیه دادن به خانواده یا کمک گرفتن از یک دوست در روزهای اولیه به

عنوان یک مادر جدید نترسید. 

بچه دار شدن از نظر جسمی و روحی
دوران سختی از زندگی است. از

درخواست حمایت نترسید.

پیام کلیدی
بدن شما با تغییرات زیادی روبرو می شود. بهبودی پس از زایمان برای هر

بارداری و هر فرد متفاوت است. پس صبور باشید.

سوالات متداول 
چگونه از ناحیه واژن خود بعد از زایمان مراقبت کنم؟

۱۲۲



۱۲۳

در چند روز اول پس از زایمان، خونریزی شدید و به رنگ قرمز تیره خواهید
داشت و احتمالاً مقداری لخته هم خواهید دید. خونریزی در هفته اول
کاهش می یابد و به رنگ صورتی مایل به قهوه ای تبدیل می شود. بعد از ۱۰
روز، رنگ ترشحان زرد مایل به سفید می شود. تا هفته ۶، هرگونه
خونریزی باید متوقف شود. در صورتی که خونریزی بسیار شدید یا ممتد

بود با پزشک زنان خود مشورت کنید.

من سزارین زایمان کردم چه چیزی باید درباره بازیابی بدانم؟
بهبودی پس از زایمان سزارین زمان می برد. شما باید صبور باشید و در
چند هفته اول از فعالیت های شدید اجتناب کنید. درد خود را با داروهای
توصیه شده توسط دکتر زنان یا مامای خود درمان کنید. معمولاً در چند
هفته اول احساس درد، خونریزی یا ترشح کم می شود. هیچ چیز سنگین تر
از کودک خود حمل نکنید و در رانندگی و کارهای خانه کمک بگیرید. بدون

مشورت با پزشک خود هم داروی مسکن مصرف نکنید.

خونریزی پس از زایمان چقدر طول می کشد؟



پیش بینی زمان شروع مجدد تخمک گذاری دشوار است. در دوران
شیردهی، ممکن است شما ماه ها تخمک گذاری نداشته باشید، در
حالی که دیگران خیلی زودتر شروع به تخمک گذاری کنند. با چنین
غیرقابل پیش بینی بودن، فکر کردن به گزینه های کنترل بارداری

بسیار مهم است.

مهم است که قبل از شروع مجدد رابطه جنسی، تصمیم بگیرید
که کدام روش کنترل بارداری برای شما و همسرتان مناسب
است. در مورد انتخاب های خود با دکتر زنان خود صحبت کنید.
چرا که برخی از داروهای کنترل پیشگیری ممکن است برای

شیردهی نوازدتان مناسب نباشند.

۱۲۴

چه زمانی دوباره تخمک گذاری شروع می  شود؟

گزینه های من برای پیشگیری از بارداری چیست؟





از پیش از بارداری، بارداری، زایمان و بعد از زایمان، دکترتِو با تیم حرفه ای خود شما را همراهی می کند
تا در صورت بروز هر گونه مشکل به راحتی و در سریع ترین زمان ممکن برای حل آن اقدام کنید.

تیم دکترتِو در سفر بارداری شما را همراهی می کند!

در صورتی که با علامت ها و شکایات در دوران بارداری مواجه شوید یا شرایطی اورژانسی برای شما یا جنین تان
پیش آمد، می توانید به سرعت با دریافت مشاوره از پزشک زنان یا اطفال، به رفع مشکل خود بپردازید. 

در دکترتِو، لیستی از پزشکان متخصص در تخصص های متنوع در اختیار شما قرار دارند که می توانید متناسب با
موقعیت مکانی و نظراتی که دیگر کاربران درباره پزشک مورد نظر داده اند، از آن ها نوبت دریافت کنید. 



در صورت نیاز به متخصص زنان و زایمان، متخصص اطفال و روانشناس می توانید به سایت
دکترتِو سری بزنید و به راحتی از بهترین پزشکان در سراسر ایران نوبت حضوری بگیرید یا مشاوره

تلفنی و متنی دریافت کنید.

دکترتو بارداری سالمی را برای شما آرزو می کند. 
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