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تغذیه
 

  دیتوجه کن یقرار ينوزاد مانند ب يبه نشانه ها گرسنگ

تازه دارد وسرحال است و از  يخورده پوست ریکه خوب ش ینوزاد  دیبدن مانند کم بودن ادرار توجه کن ينشانه ها کم آب به
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 يم خوب روز چند ظرف که ماند يم يباق زخم صورت به آن یوجا افتد يوم شده خشك روز 14 تا 7 ظرف معمولا ناف بند

 به.دارید نگه زیوتم خشك دیبارا  ناف بند است ازعفونت یریجلوگ افتادن قبل ناف بند ینگهدار در مسئله نیمهمتر.  شود

 جدا را ناف بند رهیوگ دینبند نخ ای پارچه با را ناف بند.  نزنید چوبه زرد و زرد روغن مثل یمواد گونه چیه ناف بند

 یوقرمز التهاب مشاهده صورت در نكند دایپ تماس نوزاد ادرار با ناف بند تا.شود بسته ناف بند از تر نییپا پوشك.دینكن

 دیینما مراجعه پزشك به حتما يچرک  وترشح
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 .دیینما مراجعه                      به                    خیتار در يسنج یيشنوا جهت-1

 وزن ،نداشتن نخوردن ریش ،خوب يحال ي،ب ،استفراغ ،تب نوزاد شدن کبود: شامل خطر یها نشانه بروز صورت در-2

 .دیینما مراجعه مارستانیب  به تنفس در ،مشكل یزرد نوزاد کردن ادرار يسخت به ای ریمناسب،د یریگ

 .دیده انجام خود يزندگ محل بهداشت مرکز در                          خیتار در                     پا کف -3

 ارجاع نوزاد : -4
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نوزاد در بعد تعویض پوشك و نگهداری  ،قبل شیردهي ،نوزاداز نظر بهداشت دست مادر قبل از تماس با ، بهداشت نوزاد

 شلوغ نكردن منزل و عدم نگهداری نوزاد توسط افراد سرماخورده  رعایت شود . ،تمیزی پوست نوزاد  ،محیط تمیز

  دینوزاد به اورژانس مراجعه نما يحال ينشانه ها کم آب را بداند در صورت ب يمادر گرام

 کند یریشگیتماس نوزاد با افراد سرما خورده پ از

 بدن نوزاد را کنترل کند دما

  حجم ودفعات ادرار توجه کند به

 شود که ممكن است نوزاد تشنج کند يو افت قند م يحالیندادن نوزاد در منزل باعث ب ریش خوب
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                 خیتار ،در صیترخ از پس ساعت 48 نوزادان پزشك به مجدد نهیمعا جهت :زمان مراجعه مجدد به پزشک 

 54523990در صورت داشتن سوال با شماره تلفن و  .دیینما بادمراجعهیتا بهداشت شبكه در  ژهیو كینیکل به يقبل نوبت با

 تماس بگیرید. 284)کلینیك آموزش سلامت( ویا  221داخلي 

 

 امضاء و اثر انگشت بیمار یا همراه مهر و امضاء پزشك:                        مهر و امضاء پرستار:             


