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دوران نفاس/ دوران بعد از زايمان:
8 - 6 هفته اول پس از تولد نوزاد و خروج جفت را دوره نفاس می نامند. در طول 
اين دوران اندامهاي تناسلي و فيزيولوژي مادر به وضعيت قبل از بارداري بر مي گردد.

رحم:
رحم پس از خروج جفت به نصف اندازه ی قبل از زایمان )در حدود ناف( می رسد 
و پس از 2 هفته وارد لگن مي شود و از روی شکم قابل لمس نیست. پس از 4 هفته 
به حدود وزن اوليه خود برمي گردد. در این مدت ممکن است انقباضات رحمی باعث 
درد شود که البته شدید نیست، با استامینوفن یا ایبوپروفن رفع می شود  و معمولاً 
در روز سوم پس از زايمان از شدت آنها كاسته می شود. دردهاي بعد از زايمان به 

خصوص با مكيدن پستان توسط نوزاد تشديد مي شود. 
ترشحات عضو تناسلی در 4 – 3 روز اول کاملًا خون آلود است و پس از آن تا 
12 – 10 روز با حجمی کمتر و به رنگ قهوه ای کمرنگ باقی می ماند. ترشحات 
زرد – سفید بعدی تا چند هفته باقی می ماند و گاهی خون آلود می شود که 
جای نگرانی نیست. اگر این ترشحات ناگهان قطع یا چرکی شدند یا افزایش 
حجم پیدا کردند، به عفونت شک کرده و به پزشک معالج خود مراجعه کنید. 
در این ایام بهتر است از تامپون های جذبی استفاده نکرده و از نوارهای بهداشتی 

استفاده کنید. 
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تخمك گذاري و برگشت قاعدگي:
در زناني كه به نوزاد خود شير نمي دهند، قاعدگي معمولاً 6 تا 8 هفته پس از 
زايمان آغاز مي گردد، اما در صورتي كه به نوزاد خود شير دهند تخمك گذاري 
ممكن است تا چندين ماه آغاز نشود. البته 50 درصد خانم ها در دوران شير دهي 
تخمك گذاري دارند و لذا بايستي طبق نظر پزشك خود از يك روش جلوگيري 
از حاملگي مطمئن) مثلًا كاندوم(  استفاده كنند. قرص های ضدحاملگی ترکیبی 
باید تا 4 هفته بعد از زایمان مصرف نشوند ولی IUD را می توان بلافاصله بعد از 

زایمان جاگذاری نمود. 

كاهش وزن:
معمولاً بعد از 12-6  هفته، وزن مادر به قبل 
از حاملگي مي رسد )البته در صورت شيردهي 

اين زمان متغير خواهد بود(.

تغييرات سيستم ادراري:
چند هفته پس از زايمان، مجاري ادراري به 
حالت قبــل برمي گردند. چنــد ساعت پس از 
زايمان، مايع اضافي بدن به خصوص در مادراني 

كه ورم داشته اند از طريق ادرار دفع مي شود.
                                                                                                                                                      

تغييرات گوارشي:
در صورت بروز يبوست، می توان با هماهنگی 
با پزشک، يك ملين سبك مثل شير منيزي به 
ميزان 15 تا 20 ميلي ليتر مصرف کرد. چنانچه 
يبوست برطرف نشد، يك شياف و يا تنقيه 

با آب ساده ممكن است موثر واقع شود. 
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تغييرات سيستم قلبي عروقي:
در عرض 2 هفته وضعيت قلبي و عروقي به حالت اول برمي گردد.                        

ترشح شير: ساعات اوليه پس از تولد، مراحل بحراني در موفقيت تغذيه با شير 
مادر است. چنانچه تغذيه با شير مادر بطور موفقيت آميزي انجام شود احتمال 
تداوم آن بيشتر است. ترشح آغوز معمولاً تا 5-2 روز پس از زايمان ادامه دارد. 
آغوز سرشار از موادي است كه به ايمني شيرخوار كمك مي كند و املاح و پروتئین 
آن از شیـر مادر بیش تر است. حجم شیر در روز اول 100 سی سی، در روز چهارم 
500 سی سی و در 6 ماه پس از زایمان به 800 سی سی در روز می رسد ضمناٌ 
شيردهي منجر به تسریع جمع شدن رحم، کاهش خونریزی بعد از زایمان، افزایش 
فاصله بین حاملگی ها، کاهش سرطان پستان و تخمدان و ایجاد احساس سلامتی 

در مادر می شود.

آموزش مراقبت های لازم پس از زايمان طبيعي)دوران نفاس(
بهتر است هر چه سريعتر طبق نظر پزشك از تخت خارج شويد و راه بروید. 
اين امر موجب كاهش عوارضي نظير لخته سازی در خون و مشكلات ريوي شده 

و احساس بهتري به مادر مي دهد.
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در صورتي كه از بي حسي نخاعي براي شما استفاده شده، تا زماني كه حس  	
و كنترل ارادي عضلاني بازنگشته است از تخت خارج نشويد؛ چون خطر 

افت فشار خون و سنكوپ وجود دارد. 
هر گونه افزايش درجه حرارت )بیش تر از 37/3 درجه سانتی گراد( در دوران  	
نفاس به معني وجود يك كانون عفوني ست كه مي بايست به پزشك خود 

مراجعه كنيد. 

مراقبت از پرينه ) میاندوراه(:
در دوره نفاس به بهداشت ناحيه پرينه خود توجه خاصی داشته باشيد. زيرا 
ممكن است اپي زيوتومي)بخيه در ناحيه پرينه/ تناسلي( و يا احياناً پارگي داشته 
باشيد. لذا ناحيه پرينه را 3-2 بار در روز و پس از هر بار اجابت مزاج با آب ولرم 
و صابون شسته و تميز كنيد و خوب خشك نماييد.                                                                                                                      
در زايمان طبيعي هيچ ممنوعيتي براي دوش گرفتن نداريد و از روز بعد از  	

زايمان مي توانيد در حمام دوش بگيريد ولي در وان ننشينيد. 
 Heat( در صورت داشتن اپي زيوتومي طبق نظر پزشك، قرار دادن چراغ 	
Lamp( به مدت 30-20 دقيقــه دو تا ســه بار در روز به فاصلـه 50-75 

سانتي متر، جهت التيام زخم مفيد مي باشد.
تعويض مرتب نوار بهداشتي و رعايت بهداشت فردي ضروری است. 	

معاينه پس از زايمان:
در زايمان طبيعي اولين ويزيت 3 هفته پس از زايمان است. در زايمان هاي 
سزارين و زايمان هايي كه با مشكل همــراه بوده اند اين ويزيت زودتر انجــام 
مي شود. در اين معاينه سلامت جسمي، روحي و عاطفي مـادر از جمله كنتـرل 
علائم حياتي، علائم هر گــونه عفونت، كم خوني، معاينه پستان ها، شكم، لگن، 
برگشت رحم به حالت اول خود، هر گونه تغيير در ادرار كردن، مقاربت دردناك 
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و تغييرات خلقي و افسردگي مورد بررسي قرار مي گيرد. ممكن است پاپ اسمير 
نيز گرفته شود.

مقاربت پس از زايمان:
شروع مجدد فعاليت جنسي بر اساس وسعت صدمات وارده بر واژن و پرينه در طي 
زايمان و نيز مدت خونريزي پس از زايمان متفاوت است. مقاربت نبايستي قبل از دو هفته 
بعد از زايمان صورت گيرد. توصيه مي شود جهت پيشگيري از عفونت هاي احتمالي، 
روابط جنسي حداقل تا 6 هفته پس از زايمان به تعویق بیفتد. خانم هايي كه به نوزاد خود 
شير مي دهند، به علت تغييرات هورموني ممكن است خشكي واژن داشته باشند. 
لذا توصيه مي شود قبل از مقاربت از پمادهاي واژينال مرطوب كننده جهت رفع 

خشكي استفاده نمايند.

اختلالات خلقی پس از زايمان:
معمولاً 3 عارضه ی روحی–روانی بعد از زایمان ممکن است رخ دهد. شایع ترین 
تغییرات  از  ناشی  بیشتر  که  است  زایمان  از  اندوه پس  ها،  آن  و خفیف ترین 
هورمونی ست. 50 تا 80 درصــد تمـام خانم هايي كه به تازگي مــادر شده اند، 
این عارضــه را گزارش مي كنند. علائم شامل خلـق افسرده و سرد، فقــدان 
و  كارهـا  در  به شركت  تمايل  كاهش  و  اختلالات خواب  اشتهايي،  بي  انرژي، 

فعاليت هاي مورد علاقه، گيجي، 
خستگي، احساس نااميدي، شرم 
گريه  )مثل  خلقي  تغييرات  و 
به  شدن  خيره  و  مات  كردن، 
يكجا و...( است. این علائم خفیف 
و  ندارد  دارویی  درمان  به  نیازی 
آن  بهبـود  در  خانــواده  حمایت 
اختلالات  این  گاه  کافــی ست. 
و طولانی تر می شوند  شدیدتــر 
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و یک افسردگی مشخص به شمار می آیند که بایستی تحت درمان دارویی و 
روان درمانی قرار گیرند. حالت شدیدتر آن در واقع نوعی جنون است که علائم 
شدیدی در حد آسیب احتمالی به نوزاد دیده می شود که خوشبختانه نادر و البته 
قابل درمان است. این گروه بایستی در بیمارستان تخصصی روانپزشکی بستری 

و درمان شوند.
                                                                                                                                                                                                            
نظر اسلام نسبت به بهداشت دوره نفاس و احكام شرعي مربوطه:

از نظر علماء اسلام  خوني كه زن در وقت زايمان و بعد از آن به مدت 10  	
روز از هنگام زايمان  مي بيند، نفاس است.

خون نفاس حداقل ندارد ولي بيشتر از 10 روز طول نمی کشد.  	
نماز خواندن و روزه گرفتن، توقف در مسجد و رساندن جايي از بدن به خط  	
قرآن، مقاربت با همسر و تمامي كارهايي كه بر زن حائض حرام است، در 

این حالت هم حرام مي باشد.
روز دهم زن زائو غسل كرده و عبادت هاي خود را به جا مي آورد، چنانچه  	
از خونريزي دوره پس از زايمان پاك نشده بود و لكه بيني داشت، ديگر 

حكم نفاس را نداشته بلكه حكم 
استحاضه را دارد.                                                                                                                                 
 خانمي كه عادت حيض او كمتر از 
بوده(،  )مثلًا 7 روز  بوده  10 روز 
دوره نفاس خود را بايد همان 7 
روز قرار دهد و بايد پس از 7 روز 
غسل كند و احكام شرعيه خود را 

انجام دهد. 
در مكارم اخلاق آمده است كه زن  	
پس از زايمـان اولين چيــزي كه 

مي خورد رطب باشد و اگر رطب نبود خرما بخورد.                                                                                                                                         
از زايمان خرما بدهيد،  پيامبر اكرم)ص( فرموده اند كه به زنان خود بعد  	

همانگونه كه به حضرت مريم )س( خرما خورانده شد.
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اسلام و حقوق اوليه كودك:
كودكان كه پاره هاي پيكر والدين هستند 
وابسته به والدين مي باشند، داراي  و شديداً 
حقوقي هستند كه به اختصار برخي از آنها ذكر 

مي گردد:
پذيرش كودك: نخستين حقوق كودكان  	-1
اين است كه والدين آنها را همانگونه كه 
هستند بپذيرند. از نظر »شكل؛ زشت و 

زيبا، چاق و لاغر، دختر و پسر«.
نام گذاري كودك:  انتخاب نام نيك و  	-2
خوب براي كودك اهميت بسياري دارد 
و بر روي ايجاد غرور، اعتماد به نفس و 

يا احساس حقارت فرد موثر است.
انجام مراسم مذهبي: 	-3

الف(	خواندن اذان و اقامه در گوش كودك: 
پس از تولد مي بايست در گوش راست 
نوزاد اذان و در گوش چپ اقامه خوانده 
شود و مستحب است اين كار قبل از 

بريدن بندناف صورت گيرد.
تراشيدن سر و تصدق دادن: از سنن  ب(	
اسلامي است كه معمولاً در روز هفتم 
وزن  به  و  گيرد  صورت  كودك  تولد 

مويش نقره يا طلا تصدق كنند. 
تولد  مورد  در  كردن:  عقيقه  و  وليمه  ج( 
نوزاد توصيه شده تا 3 روز وليمه دهند. 
در سنت اسلامي عقيقه كردن يعني ذبح 
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حيوانــي حلال گوشت به نام خـدا که در روز هفتــم ولادت و با آدابـی 
خاص صورت مي گيرد.

بديهي است موارد فوق با توجه به استطاعت مالي والدين صورت مي گيرد.
موارد ديگر سنن اسلامي: غسل مولوديه كودك، سوراخ كردن گوش طفل  د(	

و ختنه كردن است.

تغذيه دوران شيردهي:  
مزاياي تغذيه با شير مادر:

1- شير مادر از نظر تغذيه اي بر هر جايگزيني ارجحيت دارد.                                                                         
2- شير مادر هميشه تازه بوده و از نظر وجود ميكروب بي خطر است.                                                                 
3- شير مادر نسبت به غذاهاي ديگر كمترين حساسيت را ايجاد مي كند.                                                                                                
4- شير مادر داراي انواع آنتي بادي و سلولهاي ايمني است.                                                                                 
5- شير مادر نسبت به شيرهاي خشك تجاري ارزان تر و قابل دسترس تر است.

6- تغذيه با شير مادر ارتباط عاطفي مادر و كودك را افزايش مي دهد.
تمرينات ورزشي نیز با گذشت چند هفته از زايمان به شيردهي موفق كمك 

مي كند.

نياز هاي تغذيه اي شيردهي:
سطح ويتامين هاي محلول در شير مادر و ساير مواد نشان دهنده نوع رژيم  	

غذايي مادر است.
شيردهي در بازگشت مـادر به وزن قبل از بــارداري كمك مي كند. هرگز  	
مادران نبايستي در 6 هفته اول بعد از زايمان به فكر كاهش وزن و لاغر 
شدن باشند. در دوران شيردهي، كاهش وزن به ميزان نيم تا دو كيلوگرم در 

ماه مناسب است.
در طول دوران شيردهي نياز تغذيه اي )پروتئين و ويتامين ها( نسبت به يك  	
خانم غير شيرده بيشتر است. عمده ترين اثر شيردهي در مادري كه تغذيه 
نامناسب دارد، توليد كم شير است،  بخصوص مادرانــي كه رژيم كاهش وزن 
مي گيرند، نياز به روي، آهن و فولات در دوره شيردهي در آنها افزايش مي يابد.
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منابع غذايي روي: 
گوشت ، ماهي، مرغ، لوبياي خشك، جگر، لبنيات، مغزها، سبزيجات، صدف، 

غلات كامل )با پوست /سبوس(.

منابع غذايي آهن:
رژيم غذايي متعادل و سرشار از آهن از قبيل گوشت قرمز، مرغ، ماهي، جگر، 
حبوبات،  اسفناج،  لوبيا، سبزيجات سبز تيره )مثل جعفري(، انواع مغزها مانند 
گردو، بادام، پسته، برگه ها، توت خشك، كشمش و خرما نیز از منابع خوب آهن 

هستند.

:) C (مصرف منابع غذايي ويتامين ث
 مثل سبزي هاي تازه و سالاد، مركبات، گوجه فرنگي، كلم، گل كلم، فلفل 
دلمه اي، توت فرنگي و همچنين چاشني هايي مثل آب ليمو و آب نارنج تازه به 

جذب آهن غذا كمك مي كنند، لذا مصرف آن ها را افزايش دهيد.
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– براي جذب بهتر آهن غذا از مصرف چاي، قهوه و دم كرده هاي گياهي حداقل 
يك ساعت قبل از غذا و دو ساعت بعد از غذا خودداري كنيد. مناسب ترين زمان 

مصرف قرص آهن پس از غذا و يا قبل از خواب است.
                                                                                                    

منابع غذايي فولات )اسیدفولکی(: 
جگر، قارچ، سبزيجات برگ دار سبز به ويژه 
غني  منابع  از  بروكلي  كلم  مارچوبه،  اسفناج، 
فولات هستند. گوشت لخم گاو، سيب زميني، 
نان گندم با سبوس، حبوبات، پرتقال نيز منابع 
خوب اسيد فوليك مي باشند.                                                                                                           

:) D ( منابع  غذايي ويتامين دي
به  و  ترين منبع آن روغن كبد ماهي  غني 
مقدار كمتري در كره، خامه، زرده تخم مرغ و 
جگر وجود دارد. همچنيـن ويتامينD در شاه 
آزاد، ماهــي ساردين، شير  تازه، ماهي  ماهي 
 D غني شده گاو وجود دارد. سطح ويتاميــن
مادر تحت تاثير ميزان دريافت غذايي مادر و در 

معرض آفتاب قرار گرفتن اوست.

منابع غذايي كلسيم: 
لبنيات، سبزيجات تيره رنگ برگدار نظير كلم 
قرمز، كلم قمري، شلغم، ماهي آزاد كنسروي، 

سويا، شلغم، بادام زميني و  كنجد.
:Aمنابع ويتامين

طالبي، انبه، زرد آلو، هلو، سبزي هاي برگ دار سبز تيره  و هويج.                                              
انواع فراورده هاي شيري، ميوه ها، سبزي ها و غلات جزء ضروري رژيم   

غذايي مي باشد. 
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مواد غذاي غير مجاز در دوران شيردهي:
دم كرده هاي گياهي )مانند گل گاوزبان و...( باید با احتياط مصرف شوند. كافئين 
)در قهوه و شكلات( به دو ليوان در روز محدود شود. قند هاي مصنوعي )در 
نوشابه هاي رژيمي( چندان مورد تایید نیستند چون هنوز تاثير آن بر نوزادان 
مشخص نشده است. مقادير زياد ادويه و چاشني هاي غذايي )فلفل، سير، پياز، 

زيره( ممكن است طعم شير مادر را تغيير دهد.

جدول رژيم غذايي ]2750 كيلوكالري جهت مادر شيرده با قد 160 سانتي متر 
و وزن 70 كيلوگرم[:

صبحانه: نان سبوس دار 3 برش، پنير 30 گرم، كره 2 قاشق مرباخوري، عسل 
يا مربا 2 قاشق مربا خوري، شير كم چرب 1 ليوان

ميان وعده: ميوه 1 عدد، كيك ساده يا نان سوخاري 2 برش
ناهار: لوبيا پلو با سالاد شيرازي: گوشت 120 گرم، كته تا 16 قاشق غذا خوري، 
لوبيا سبز پخته 1/2 ليوان، روغن مايع 2 قاشق مربا خوري، ماست كم چرب 1 
ليوان، خيار 1 عدد، گوجه فرنگي 1 عدد، پياز 1/2 عدد، آبليمو به ميزان دلخواه، 

روغن زيتون 1 قاشق مربا خوري
ميان وعده: ميوه 2 عدد، نان 2 برش، پنير 30 گرم، گردو 2 عدد                                                                                                                       
شام: كوكو سبزي با ماست و سالاد: تخم مرغ 1 عدد، سبزي خام 2 ليوان، نان 
2 برش، روغن مايع 2 قاشق غذا خوري، ماست كم چرب 1 ليوان ، سالاد 1 ليوان
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پيش از خواب: شير كم چرب 1 ليوان، عسل 1 قاشق مربا خوري                                                                   
هر سهم شير: 1 ليوان، ماست نصف ليوان

هر سهم سبزيجات:  پخته شده 1 نصف ليوان، خام 1 ليوان
هر سهم ميوه: 1 عدد متوسط و يا يك برش متوسط )خربزه، هندوانه، طالبي 

و..(، گيلاس 12 عدد.
هر سهم حبوبات پخته شده:  نصف ليوان

هر سهم)واحد( گوشت: 30 گرم؛ 60 گرم گوشت )2 واحد(: يك ران مرغ = 
نصف ليوان تن ماهي. 90 گرم گوشت )3واحد(: 1 عدد همبرگر كوچك = نصف 

سينه مرغ = يك تكه ماهي
مغز ها هر واحد: بادام خشك6 عدد، بادام زميني10 عدد، گردو2 عدد، دانه 

كنجد 1 قاشق غذا خوري، تخم كدو و آفتابگردان 1 قاشق غذا خوري

ورزش هاي پس از زايمان: 
توجه: ورزش ها را يك هفته پس از زايمان شروع کنید.

 اين ورزش ها بايد در صورت امكان هر چه سريعتر پس از زايمان به منظور  
بهبود گردش خون، سفت شدن كف لگن و عضلات شكم، پيشگيري از مشكلات 
موقت و طولاني مدت زايمــان شروع گردد. اين تمرينات باید 3-2 بار در روز و 
هر بار به تعداد 5 بار انجام شود و به تدريج تعداد آن به 10 بار تكرار افزايش يابد.
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تنفس عميق شكمي: اين تمرين را از اولين روز بعد از زايمان مي توان  	-1
شروع نمود. بديـن صورت؛ در حاليكــه به پشت خوابيده ايد نفس عميقي 
كشيده بطوريكه ديواره شكم بالا بيايد سپس خيلي آهسته هوا را از ريه ها 
خارج نماييد. مي توانيد يك دست را روي شكم و دست ديگر را روي قفسه 
سينه قرار دهيد. هنگاميكه هوا به داخل ريه ها كشيده مي شود، بايد دست 
روي شكم بالا آمده و دست روي قفسه سينه ثابت بماند. اين تمرين را 5 بار 

انجام دهيد.
تكان دادن لگن: در حاليكه به پشت دراز كشيده ايد، بازوها را در كنار خود  	-2
قرار دهيد. زانو هاي خود را خم نموده و كف پا را روي زمين قرار دهيد. 
شكم و باسن خود را منقبض)سفت( كنيد و سعي كنيد پشت خود را با 
زمين كاملًا تماس دهيد. از يك تا ده بشماريد سپس پشت خود را به حالت 
اول برگردانيد. اين امر موجب حركت ناحيه لگن مي شود. در روز دوم شروع 

ورزش، اين تمرينات بايستي اضافه گردد.
به پشت دراز كشيده و پاهاي خود را به صورت مستقيم قرار دهيد. سر خود  	-3
را بلند نموده و سعي كنيد كه چانه با قفسه سينه تماس پيداكند و به آرامي 

سر را پايين بياوريد.
بالا بردن بازوها: به پشت دراز كشيده در حاليكه پاها اندكي از هم فاصله  	-4
دارند، بازوها را به كندي بالا آوريد و با زاويه قائم ضمن سفت نگه داشتن 
مفاصل آرنج دست ها را بهم نزديك كرده و سپس بتدريج بازوها را به حالت 
اول برگردانيد. در روز چهارم به تمرينات قبلي اين تمرينات را اضافه نماييد.

چرخش زانو: به پشت دراز كشيده زانوها را خم كنيد، كف پا بر روي زمين  	-5
بايستي تماس داشته باشد. بازوها را در طرفين قرار داده، زانو ها را به آرامي 
به يك طرف بچرخانيد، شانه ها بايستي با زمين در تماس باشند و حركت 
نكنند. سپس اين عمل را براي جهت مخالف نيز تكرار كنيد. در روز پنجم 

اين تمرينات بايستي به تمرينات قبلي اضافه شود.
بالا بردن باسن: به پشت دراز كشيده بازوها را در طرفين قرار دهيد و زانوها  	-6
را خم كنيد، كف پا بر روي زمين باشد، به آهستگي باسن خود را از زمين 
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بلند كرده و قوس كمر را افزايش دهيد، به آرامي به حالت اول برگرديد. در 
روز ششم اين ورزش را به ورزش هاي قبلي اضافه نماييد.

به پشت دراز كشيده زانو را خم كرده، كف پا با زمين در تماس باشد، به  	-7
آرامي سر را بلند نموده و به سمت زانو بياوريد. بازوها بايد به حالت كشيده 

در دو طرف پاها قرار داشته باشند، به آرامي به وضعيت اول برگردد.
به پشت دراز كشيده بازوها را در دوطرف باز كنيد، يكي از زانوها را خم  	-8
كرده بطوري كه كف پا با باسن تماس پيداكند، پا را صاف كرده و به آرامي 
پايين آوريد. اين عمل را با پاي ديگر تكرار نماييد. بعد از 3-2 هفته بيشتر 
ورزشهاي شديد بدني از قبيل نشستن و بالا بردن يك پا و يا ساير ورزشها را 
بر حسب تحمل خود اضافه نماييد. همچنين ورزش کِژِل Kegel )منقبض/ 
سفت كردن و شل كردن عضلات پرينه مانند اينكه بخواهيد جلوی ادرار 
كردن خود را بگيريد.( در طول دوران نفاس جهت ثبات تونوسيتۀ عضلاني 
)قدرت انقباض عضلات( واژن و پرينه، بايستي ورزش هاي كِژِل به طور مرتب 

انجام شود.
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