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شبکه بهداشت و درمان شهرستان تایباد 

آنچه یک مادر باید بداند
و مادران اولاد خودشان را دو سال تمام شیر دهند. 
(قرآن کریم – آیه 233 سوره بقره) 
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مقدمه :

شیرمادر امانتی است که خداوند در وجود مادر نهاده است ومادران نبایستی آن را از فرزندشان دریغ کنند درحقیقت شیردادن، هنر، فضیلت و افتخار مادر است وعمل به آن به معنای بها دادن به ارزشهای الهی است .

مزایای شیر مادر منحصر به کودک نمی باشد بلکه دارای فواید زیادی برای مادر نیز هست این اثرات از شگفتی های آفرینش و لطف خداوند نسبت به انسان است و خود تاکیدی بر این حقیقت است که شیر مادر رقیب و جایگزینی ندارد. 

این راهنمای آموزشی هدیه به تمام مادرانی است که به حکم آیه قرآن کریم مهر مادری، کودک را از حق مسلم خود محروم نکرده و او را با شیر مادر این مائده الهی تغذیه می کنند.
[image: image7.png])

=)




برای نوزاد : 

· شیر روزهای اول بعد از تولد (آغوز یا توج) به دلیل داشتن مواد ایمنی بخش نوزاد را در برابر بسیاری از بیماری ها محافظت می کند.
· (اگر چه مقدار آن کم است ولی همان مقدار کم تمام نیاز های نوزاد را در روزهای اول برآورده می کند پس بایستی تغدیه نوزاد بلافاصله بعد از زایمان وبا آغوز شروع شود)

· شیر مادر پاکیزه است و دارای حرارت مناسب و عاری از آلودگی است و در هر زمان و مکانی می توان آن را در اختیار نوزاد قرار داد. 

· شیر مادر ایجاد حساسیت نمی کند وادرار سوختگی در این شیرخواران کمتر دیده  می شود. 

· کودکانی که با شیر مادر تغذیه می شوند کمتر مبتلا به دل درد، اسهال، یبوست، پنومونی، عفونت گوش، عفونت ادراری ، مننژیت وکم خونی می شوند. 

· شیر مادر دارای مواد لازم برای رشد سلول های مغزی است این نوع کودکان سالم تر و باهوش تر و... هستند . 

· شیرخوارانی که شیر مادر می خورند در بزرگسالی کمتر به بیماری های قلبی ، معرض قند، فشارخون، بعضی از سرطان ها، چاقی و پوسیدگی های دندانی مبتلا می گردند. 

· برای مادر :

· با شیردهی خونریزی های پس از زایمان کمتر می شود بنابراین به پیشگیری از کم خونی در مادر کمک می کند . 

· احتمال سرطان پستان، تخمدان و رحم در زنانی که شیر می دهند کمتر است 

· مادر در دوران شیردهی وزن اضافی زمان بارداری را زود تر از دست می دهد . 

· تغدیه با شیرمادر باعث می شود که از نظر عاطفی مادر وکودک هردو احساس آرامش نماید . 
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در وضعیت راحت نشسته و یا دراز بکشید هنگام شیردهی مطابق شکل صفحه بعد دست و بازوی خود را زیر سر وشانه شیرخوار قرار داده ودست دیگر را زیر پستان بگذارید بطوری که انگشت شصت روی پستان وانگشتان دیگر و در زیر پستان قرار بگیرد مراقب باشید هاله قهوه ای رنگ پستان نیز علاوه بر نوک پستان در دهان نوزاد قرار گیرد ودر عین حال راه بینی و تنفس او باز باشد. دقت کنید هنگام مکیدن پستان لب های شیرخوار به بیرون برگشته وچانه او با پستان تماس داشته باشد .
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چگونه بفهمیم که نوزاد پستان را درست گرفته است ؟
1. دهان کاملا باز وبیشتر هاله در دهان نوزاد باشد. 
2. لب پایین به سمت بیرون برگردد. 

3. چانه چسبیده به سینه مادر باشد . 
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1- مایل خوابیده به پشت
مادر بطور مایل با زاویه حدود 35درجه در وضعیت ساکرال به پشت خوابیده است. 

تمام بدن شیرخوارنیز با کمک نیروی جاذبه بطور مایل و خوابیده به شکم در تماس با شکم و قفسه سینه مادر است.

صورت شیرخوار روی پستان و سرش کمی به طرف عقب متمایل می باشد.

 مادر می تواند پشت ، پهلو و یا زیر باسن شیرخوار را با دستش حمایت کند.
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 2- گهواره ای

سر شیرخوار در خم آرنج و بالای ساعد و  شانه و پشت شیرخوار نیز توسط بقیه دست مادر همان طرف حمایت می شود. صورت و بدن شیرخوار (به پهلو) رو به مادر است. 

دست زیرین شیرخوار در طرفی که شیر می خورد درپهلوی مادر ویا به باسن وی تکیه دارد 

مادر می تواند با دست دیگرش پستانش را نگه دارد .

3- گهواره ای متقاطع
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قاعده گردن(از زیرگوشها) و قسمت فوقانی شانه شیرخوار با کف دست مادر و پشت شیرخوار 

با ساعد همان دست حمایت می شود. صورت و بدن شیرخوار (به پهلو) رو به مادر است. 

دست زیرین شیرخوار در طرفی که شیر می خورد در پهلوی  مادر و یا به باسن وی تکیه دارد. 

مادر می تواند با دست طرفی که از پستان خود به شیرخوار شیر می دهد براحتی پستانش را نگهدارد.
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4- زیر بغلی
شیرخوار به روی بالش و خوابیده به پهلو یا  به پشت و یا کمی رو به بالا نیمه نشسته در کنار و زیر بغل مادر و در بین بازو و قفسه سینه وی قرارمی گیرد. 

قاعده گردن و شانه شیرخوار با کف دست مادر و پشت شیرخوار با ساعد همان دست حمایت می شود. 

مادر می تواند به راحتی با دست طرف مقابل پستانش را نگه دارد. 
5- خوابیده به پهلو
مادر به پهلو خوابیده، سر و پشت وپای بالایی خود را بر روی بالش تکیه می دهد. بدن شیرخوار از پهلو رو به روی مادر است بطوریکه صورت وی رو به روی مادر و دهان او هم سطح با نوک پستان و سرش کمی به طرف عقب 

متمایل می باشد. سر شیرخوار می تواند بر روی بستر و یا ساعد و یا بازوی مادر قرار بگیرد.

پشت شیرخوار توسط ساعد دست فوقانی مادر ویا بالش و
 یا ساعد همان دست(همراه نگهداشتن پستان با دست فوقانی) حمایت می شود.

6-خوابیده به پشت 

مادر به پشت خوابیده، سر و شانه هایش کمی بالاتر از شکمش بر بالش تکیه می دهد.

بدن شیرخوار شکم به شکم روی مادر است بطوریکه صورت وی روی پستان و سرش کمی به طرف عقب متمایل می باشد.

پیشانی شیرخوار می تواند توسط قائده کف دست مادر نگهداشته شود که سر شیرخوار به جلو نیفتد.

مادر می تواند با دستش پشت و یا زیر باسن شیرخوار را حمایت کند.

7- نشسته 

مادر نشسته، شیرخوار نیز روبه رو و روی ران مادر نشسته و صورتش رو به پستان و سرش کمی به طرف عقب
 متمایل می باشد. باسن شیرخوار روی ران مادر و پاهای شیرخوار می تواند در  یک طرف و یا دو طرف ران مادر قرار بگیرد مادر می تواند با یک دستش  پشت شیرخوار و با دست دیگرش پستان خود را حمایت کند. 

1.  دست ها را با آب و صابون شسته شود.

2. در اتاق خلوت و ساکت باشد و به شیرخوار خود نگاه کند .

3. مادر خواب کافی شده باشد وساعاتی همراه نوزاد بخوابد وخسته نباشد و دور از استرس باشد  و مایعات گرم مصرف کند.

4. مادر روی یک صندلی راحت زیر پای خود یک چهارپایه وپشت کمر یک بالشت نرم  و زیر نوزاد که در آغوش مادر قرار دارد گذاشته شود .


1. مکیدن مکرر پستان توسط شیرخوار به خصوص در شب بهترین راه افزایش شیر مادر است . 

2. توجه به تغذیه مناسب ومصرف مایعات فراوان .

راه های تشخیص کافی بودن شیرمادر :
1. در صورت تغدیه انحصاری با شیرمادر بعد از روز چهارم تعداد 6 کهنه مرطوب یا بیشتر در 24 ساعت با ادرار کمرنگ ورقیق و3 تا 8 بار اجابت مزاج در شبانه روزماه اول .

2. در کلیه سنین وزن گیری مداوم براساس منحنی رشد .


علائم زودرس : 

1. کودک دهانش را باز می کند و به دنبال پستان می گردد . 

2. صدا یا حرکات مکیدن را نشان می دهد لب هایش را می لیسد وزبانش را بیرون می آورد .

3. دستش را در دهانش می کند .

4. حرکات سریع چشمی دارد حتی قبل از اینکه چشم هایش را باز کند .

علائم دیررس :

1. سرش را به عقب وجلو می برد، اخم می کند (کمانه کردن )

2. بی قرار است وممکن است گریه کند؛ و اگر پاسخی نشنود به خواب می رود یا آزرده خاطر می شود . 


· شیر مادر به تنهایی همه نیازهای شیرخوار را تا شش ماهگی تامین می کند . 

· برای حفظ تعادل روانی شیرخوار وتماس روحی مادر ، شیردهی با آرامش ، با وضو وبا یاد خدای بزرگ آغاز شود . 

· در هنگام شیردهی سعی کنید کودک تمیز وخشک ودر محیطی آرام و دور از سر وصدا با درجه حرارت مناسب قرار گیرد سرما وگرما باعث بی حالی نوزاد وکاهش اشتهای او می شود . 
· در زمان بغل کردن کودک مایعات داغ مثل چای ننوشید.
· محیط کودک عاری از هر گونه دود باشد ( حتی سیگار)
· دور نگه داشتن کودک از وسایل آسیب زا مثل بخاری، مواد شیمیایی( شوینده ها) داروها، پریز برق، اجسام تیز، برنده و جاهای بلند و بدون محافظ مثل پله ، تخت خواب و .......
· توصیه می شود شیرخوار بعد از خوردن شیر به پهلو راست خوابانیده شود زیرا این کار از خفه شدن نوزاد پس از برگشت شیر جلوگیری می کند.

· در هر وعده شیردهی قسمت اول شیر رقیق و انتهای آن غلیظ وچرب تر است . شیرخوار برای رشد مطلوب باید هردو بخش شیر را دریافت کند . بنابراین پستان را به مدت کافی در دهان او قرار دهید ومنتظر بمانید تا کودک خودش پستان را رها کند . 

· بهترین غذا جهت نوزادان کم وزن ، زودرس یا مبتلا به بیماری های مختلف ( زردی ، اسهال و ...) شیرمادر اوست . در اینگونه موارد شیرمادر را به هیچ عنوان قطع نکنید . 

· هر  زمان کودک نیاز داشت به او شیر بدهید نه برحسب ساعت و زمان مشخص .

· شیرمادر زود هضم است وشیرخوار زود به زود گرسنه می شود پس تقاضای زیاد شیرخوار دلیل ناکافی بودن شیرمادر نیست . 

· هر پستانی می تواند شیر تولید کند واین مسئله  ارتباطی به اندازه وشکل  پستان ندارد .

· بجز موارد بسیار استثنایی مصرف دارو مانعی برای شیردهی نیست . در این مورد از پزشک خود کسب تکلیف کنید . 
خطرات شیر مصنوعی : 

فاقد عوامل ایمنی بخش ، خطر ابتلا به بیماری های تنفسی وگوارشی و ...، ابتلا به چاقی ، بیماری های قلبی عروقی و قند در بزرگسالی ، محرومیت کودک از رابطه عاطفی با مادر ، اختلال در تغذیه باشیر مادر ، سردرگمی نوزاد و هزینه بردوش خانواده می گذارد. 

خطرات بطری و گول زنک :

اختلال در پستان گرفتن شیرخوار ، قطع زودرس تغذیه با شیرمادر، رشد دندانی نامناسب، اثرات سوء برتکامل اجتماعی وتکلم کودک و بیماری های عفونی بخاطر آلودگی شیشه شیر و پستانک

اگر به هر علتی که از کودکتان دور شوید مانند مسافرت یا کار و ..نباید شیردهی با شیرمادر قظع شود . در اینجا لازم است شیردوشیده شده در اختیار نوزاد قرار گیرد . 

1. بهتر است 10 تا 20 دقیقه  قبل از شروع دوشیدن شیر ، کمی استراحت کنید و یک لیوان شیر ، آب میوه یا  چای کمرنگ بخورید . مایعات گرم به ترشح شیر کمک می کند . 

2. در محیط  آرام قرار گیرد ، وضعیت راحتی داشته باشید بهتر است بنشیند و اگر ممکن است پاها را کمی بالا بگذارد .  

3. یک حوله گرم ومرطوب به مدت 5 تا 10 دقیقه روی پستان و نوک آن قرار دهید و یا دوش آب گرم بگیرد  . 

4. شستن دست ها قبل از هربار شیر دوشیدن 

5. شیر دوشیده شده بلافاصله در یخچال یا فریزر نگهداری شود ظرف شیر فقط تا 3/2 آن پر شود .

توجه : اگر مادر به کودکش فکر کند ویا فکرش را متوجه شیردادن و در آغوش گرفتن او کند به ترشح وجاری شدن شیر کمک می شود . کنار کودک نشستن و به او نگاه کردن نیز همین اثر را دارد . 

موقعیت قرار گرفتن دست : 

1. شست در بالا و دو انگشت اول زیر پستان روی لبه هاله  قهوه ای طوری قرار می گیرد که حدود 3تا 4 سانتی متر از نوک پستان فاصله داشته باشد  بطوریکه ذخایر شیر درست زیر انگشتان واقع می شود ( شکل الف )

 گرفتن توده پستان  مثل شکل مقابل صحیح نیست . (شکل ب)

2.  پستان باید به طور مستقیم به طرف  قفسه سینه  فشار داده شود . پستان های بزرگ را می توان قدری بالا آورده و سپس فشار داد . (شکل ج )

3. سپس باید پستان ها را به کمک شست و انگشتان به طرف جلو آورد و همزمان به قسمت لبه هاله فشار وارد نمود تا شیر به آسانی خارج شود . (شکل د وذ )
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 مالش دادن پشت مادر نیز مطابق شکل  قبل از دوشیدن شیر مفید است به این منظور باید مادر روی صندلی بنشیند وبه جلو تکیه دهد ساعدش را خم کرده ، روی میز گذاشته و سرش را روی دست هایش بگذارد فردی که میخواد مادر را کمک کند باید پشت مادر را با برآمدگی بند های انگشتان خود به صورت مشت  بسته چندین بار از طرف ستون فقرات گردن به طرف پایین برای یک تا دو دقیقه مالش دهد . 

[image: image6.jpg]




1. شیرخوار در حالت عمودی یا نیمه عمودی در بغل بنشیند.

2. فنجان کوچک شیر را روی لب کودک نگهدارید، فنجان را کج کنید تا شیر با لب شیرخوار تماس حاصل کند.

3. بایستی فنجان به آرامی روی لب تحتانی قرار گیرد و لبه های فنجان به قسمت خارجی لب بالایی تماس یابد.

4. شیرخوار هوشیار شده دهان و چشم ها را می گشاید. نوزاد شیر را با زبانش می نوشد.

5. شیرخوار بزرگتر شیر را با مکیدن یا جرعه جرعه می نوشد و در این حالت هم مقداری از شیر هم از اطراف دهانش می ریزد.

نکته: شیر را در ظرف های دهان گشاد نگهداری کنید زیرا تمیز کردن آنها راحت تر است.

نحوه نگهداری و مصرف شیر دوشیده شده : 

1- شیر دوشیده شده را داخل لیوان پلاستیکی یا ظروف یکبار مصرف بدوشید و از لیوان شیشه ای استفاده نکنید و روی ظرف تاریخ بزنید .

2- شیر دوشیده شده در دمای اتاق بین 4تا6 ساعت در یخچال 48 تا 72 ساعت و در فریزر بالای یخچال (جایخی) تا 2 هفته و در فریزرهای معمولی تا 3 ماه قابل نگهداری است . 

3- برای ذوب کردن شیر یخ زده ظرف شیریخ زده را از شب قبل در یخچال بگذارید و یا زیر آب ولرم نگه داشته وبه آرامی حرکت دهید تا یخ آن ذوب شود، هرگزنباید ظرف شیریخ زده را روی حرارت مستقیم  چراغ ذوب نمائید ویا بجوشانید . شیر ذوب شده حداکثر 4 ساعت دردمای معمولی اتاق وتا 24 ساعت در یخچال قابل استفاده است ولی اگر با آب ولرم ذوب کردید باید فورا استفاده شود و دوباره منجمد
 نشود . 


	زردی 24 ساعت اول
توکشیده شدن قفسه سینه
ناله کردن
رنگ پریدگی شدید یا کبودی

استفراغ مکرر شیر
قرمزی  اطراف چشم ، خروج ترشحات چرکی وتورم پلک ها
تحرک کمتر از حد معمول و بی حالی

تشنج

	کاهش قدرت مکیدن
برآمدگی ملاج
بی قراری تحریک پذیری

تحرشحات چرکی ناف یا قرمزی اطراف  ناف
خوب شیر نخوردن
عدم دفع مدفوع وادرار در روز های اول
جوش های چرکی منتشر در پوست
تب یا سرد شدن اندام ها وبدن
خواب الودگی بیش از حد




کودک با گریه کردن خواسته های  بسیاری را بیان می کند . گریه کردن راهی برای نشان دادن گرسنگی و یا ناراحتی کودک است و نیز جهت تخلیه  فشارهای روانی اوست .  

بعضی مواقع کودک بدون آنکه گرسنه ، خسته یا ناراحت باشد گریه وبی قراری می کند که در این صورت هیچ اقدامی او را ساکت نمی کند و به نظر می رسد که این گریه ها برای تخلیه انرژی اضافی به کودک کمک میکند وموجب می شود او به رضایتمندی برسد . 

وقتی به گریه کودکتان جواب می دهید سعی کنید اول آن نیازی را که بیشترین فشار را به او وارد می کند برطرف کنید. اگر کودک احساس سرما کرده ودر ضمن کهنه او خیس است و گرسنه است ابتدا اورا گرم کنید سپس کهنه او را عوض کرده وبعد او را تغذیه کنید.

بعضی از کودکان از چند هفتگی تا چند ماهگی دچار انقباضات ودرد های روده ای می شود که معمولا ساعات خاصی ( معمولا بعد از ظهر ها ) بمدت چند سال طول کشیده و پس از آن خود به خود بهبود می یابد . 

توصیه می شود در حال حاضر شیرخوار سالم به پشت یا پهلوی راست خوابانده شود این روش فقط برای شیرخواران بین 6تا 4 ماه (تا وقتی که شیرخوار قادر به غلتیدن باشد )

برای کاهش خطر ادرار سوختگی اقدامات زیر را انجام دهید :

به محض اجابت مزاج کودک کهنه یا پوشک کودک را عوض کنید و مدفوع را با پارچه تمیز و آب تمیز کنید .

گاهی اوقات کودک را لخت کرده وبدن او را در معرض هوا قرار دهید . 

میتوان بعد از هربار تعویض کهنه یا پوشک خیس قبل از بستن مجدد کودک محلی را که با ادرار تماس پیدا می کند بوسیله کرم یا پماد وازلین چرب نمایید همچنین مالیدن شیردوشیده شده مادر برروی ناحیه ادرار سوختگی نیز می تواند در بهبود سوختگی موثر باشد . 

در روزهای اول تولد شیرخوار شما اولین اجابت مزاج را انجام می دهد که مکونیوم ( قیرک ) خوانده می شود . سپس مدفوع به رنگ زرد مایل به سبز در می آید . اگر شیرخوار شما از شیرمادر استفاده  می کند مدفوع به رنگ خردلی روشن با دانه های شبیه ارزن  خواهد شد وتا زمان شروع غذاهای جامد قوام مدفوع باید نرم ومختصری شل باشد .

اگر شیرخوار از شیرخشک تغذیه می کند مدفوع او معمولا قهوه ای یا زرد رنگ است و در این حالت مدفوع سفت تر از مدفوع شیرخوارانی است که از شیرمادر تغدیه می کنند .

شیرخوارانی که از شیر خشک تغذیه می شوند بایستی حداقل یکبار در روز اجابت مزاج داشته باشند و اگر کمتر از آن باشد و در هنگام اجابت مزاج درد داشته باشند ممکن است دچار یبوست باشند که باید به پزشک مراجعه شود . 

بندناف فاقد اعصاب است ، نوزاد هیچ حسی در بندناف ندارد ونیاز به پانسمان ندارد .

بندناف نوزاد را تا حدامکان خشک نگه دارید  و از خیس شدن بندناف خودداری کنید برای خشک شدن زودتر بندناف از مواردی مانند الکل استفاده نکنید وبگذارید بندناف خودبه خود در هوای آزاد خشک شود . ریشه بندناف بعد از گذشت 3 تا 14روز پس از تولد خشک می شود و از بدن نوزاد جدا خواهد شد . این جدا شدن باعث ایجاد زخم کوچکی می شود که آن هم بعد ازچند روز برطرف خواهد شد .

برای خشک نگه داشتن  ریشه بندناف ، پوشک را زیر بندناف ببندید تا به ادرار ومدفوع کودک آغشته نشود ودر معرض هوا قرار گیرد . 

تا زمانی که بند ناف نوزاد نیفتاده است ، بهتر است او را در وان حمام نکنید و با یک  پارچه یا اسفنج خیس تا زمان افتادن بند ناف نوزاد را تمیز کنید .  

هرگز سعی نکنید بندناف را از بدن نوزاد جدا کنید ؛حتی زمانی که بنظر می رسد به یک مو بند است . کمی ترشح از بندناف طبیعی است . این مایع معمولا از ریشه ترشح می شود وباید به سادگی پاک شود . 

موارد نیازمند به مراجعه به پزشک :

اگر پس از گذشت 4هفته از تولد نوزاد بندناف خشک نشد ونیفتاد . 

پوست اطراف ریشه قرمز یا متورم باشد و وقتی پوست کنار ریشه را لمس می کنید کودکتان گریه می کند .   

اگر قبل از افتادن خونریزی یا ترشحات بدبو و زرد رنگ داشته باشد  .

 پیگیری ها نوزاد : 

در 3 تا 5 روزگی برای انجام مراقبت نوزاد و انجام  آزمایش  به مراکز بهداشتی مراجعه نماید .

جهت بررسی از نظر تست شنوایی به مراکز شنوایی سنجی تا یک ماهگی مراجعه نمایید .

از روز سوم قطره مولتی ویتامین یا A + D  به نوزاد داده شود . 

روزهای واکسیناسیون ومراقبت کودک در مراکز بهداشتی را فراموش نکنید .


	خروج ترشحات بدبو از واژن
خونریزی بیش تر از حد قاعدگی در 10 روز اول پس از زایمان یا ادامه خونریزی در حد قاعدگی پس از 10 روز
درد ساق پا یا درد ناحیه قفسه سینه
تب ولرز

	هر گونه اختلال در ادرار و اجابت مزاج
تورم وقرمزی، درد وخروج ترشحات از محل بخیه ها
سردرد، گیجی یا رنگ پریدگی

هر گونه درد، قرمزی وتورم سینه ها




· باید بدانید ایجاد زخم نوک پستان نشانه خوب پستان نگرفتن نوزاد و مکیدن غلط می باشد روش صحیح بغل گرفتن و به پستان گذاشتن نوزاد را مرور وتمرین کنید .

· بهتر است بین وعده های شیردهی سینه ها خشک باشند . چنانچه نوک پستان زخمی ودردناک است بعد از شیردادن مقدار کمی از شیر را دوشیده و به نوک پستان بمالید . 

· هیچگاه پستان را از دهان نوزاد بیرون نکشید اگر مجبور به خاتمه دادن به شیردهی می باشید با دست به آرامی چانه نوزاد را به طرف پایین بیاورید تا کشش باعث آزردن نوک پستان نشود . 

· از سینه بند های تنگ وپلاستیکی استفاده نکنید. 

· از کرم و پماد برای زخم نوک پستان استفاده نکنید .

· پستان کوچک نشانه عدم توانایی در شیردادن نیست . 

· داروهای تجویز شده پس از زایمان را مطابق دستور پزشک مصرف کنید .

· شست وشوی  ناحیه تناسلی بعد از هر بار اجابت مزاج با آب از جلو به عقب انجام شود و محل بخیه هارا باید با مواد ضدعفونی کننده یا آب ولرم شستشو داده وسپس موضع را خشک کرد .

· 10 تا 15 روز پس از زایمان جهت انجام مراقبت به مراکز بهداشتی مراجعه نمایید . 

· محل بخیه ها خشک وتمیز باشد ولباس زیر ونوار بهداشتی خود را به موقع عوض کنید .

· بخیه های محل برش در زایمان طبیعی قابل جذب می باشد ونیازی به کشیدن نیست و وبعد از ترخیص استحمام کنید .

· در سزارین از روز سوم مادرمی تواند ایستاده دوش گرفته ومحل بخیه ها با آب وصابون شسته وکاملا خشک نمایید ونیاز به پانسمان مجدد ندارد  . 

· پوشیدن لباس نخی جهت خشک نگهداشتن محل عمل سزارین توصیه می شود وجهت کشیدن بخیه ها 7 تا 10 روز بعد عمل به پزشک معالج مراجعه نماید .  مادرانی که زایمان طبیعی دارند می توانند سریعتر از بستر خارج شوند وبطور کامل راه بروند (البته اولین بار با او کمک شود )با حرکات زود هنگام مادر احساس بهتری دارد چون تحرک زودرس مانع تجمع ترشحات رحمی وجمع شدن رحم می شود . در ضمن تحرک های مکرر مانع از لخته شدن خون در رگهای پا می شود . 

· قبل از ترخیص از بیمارستان در مورد نوع پیشگیری از بارداری تصمیم گیری شود تا شش هفته پس از زایمان نزدیکی نکنید . 

در دوران شیردهی غذا و مایعات کافی متنوع به هر اندازه که میل دارید مصرف کنید . شما نیاز به رژیم خاصی ندارید ، از غذای معمولی خانواده استفاده کنید . 

آنچه درتغذیه مادر اهمیت دارد رعایت تنوع وتعادل در مصرف مواد غذایی می باشد .

زنان شیرده هم باید مانند سایر افراد خانواده هر روز از 5 گروه اصلی مواد غذایی استفاده کنند .

گروه نان وغلات 

این گروه شامل انواع برنج ، ماکارونی ، رشته ، گندم ، جو و ذرت می باشد .

این گروه منبع خوب انرژی می باشندوباعث رشد وسلامت سیستم عصبی می گردند . 

توصیه می شود که : 

الف ) برنج را به صورت کته وهمراه حبوبات (عدس پلو ، لوبیا پلو ، باقلا پلو ) مصرف کنید . 

ب ) بیشتر از نان های سبوس دار مثل سنگک ، تافتون ، بربری ، نان جویا شیرین گندمک همراه شیر استفاده نمائید . 

گروه سبزیجات 

از سبزیجات با برگ سبز تیره ( اسفناج ، جعفری ، تره ) زیاد استفاده کنید چون منبع خوب اسیدفولیک می باشد . 

سیب زمینی  بصورت آب پز همراه با پوست یا تنوری بهتر از سرخ شده می باشد . 

سعی کنید سبزیجات را بیشتر به صورت خام استفاده نمایید . 

ریحان و آب هویچ باعث افزایش شیر می شوند . 

گروه میوه جات 

به جای مصرف نوشابه های گازدار ، مصرف آبمیوه های تازه توصیه می شود . 

در وعده صبحانه مصرف آبمیوه توصیه می شود . 

در فصول سرد از میوه های خشک ، مانند کشمش ، توت ، انجیر خشک ، زردآلو ( غنی از آهن ) به عنوان میان وعده استفاده کنید .

میوه هایی که پوست آن خوردنی است با پوست بخورید مخصوصا اگر یبوست دارید. 

مصرف خرما 15 تا10 عدد بعد از زایمان سبب کاهش خونریزی شده و در نتیجه از کم خونی مادر پیشگیری می کند . 

گروه شیر و لبنیات 

این گروه شامل شیر ، ماست ، کشک و بستنی می باشد . 

پنیر علاوه برصبحانه همراه سبزیجات ویا در سالاد مصرف شود .

اگر مصرف شیر سبب ایجاد نفخ ومشکل گوارشی در مادران می شود ، پیشنهاد می شود معادل مقدار توصیه شده آن از ماست یا پنیر استفاده شود . 

زنان شیرده زیر 20 سال باید 2 برابر یا بیشتر از این گروه را دریافت نمایند . 

گروه گوشت ، حبوبات ، تخم مرغ ومغز ها 

این گروه شامل انواع گوشت سفید ، قرمز ، ماهی ، دل ، جگر ، تخم مرغ ، عدس ، لوبیا ، پسته ، بادام و.... می باشد . 

پیش از پختن گوشت قرمز چربی هایی را که به چشم می خورد ، جدا کنید. 

تا حد ممکن از سرخ کردن گوشت خودداری کنید .

چربی وکلسترول مغز، زبان ، کله پاچه زیاد است . در مصرف اینگونه مواد غذایی افراط نکنید .

از تخم مرغ ترجیحا به صورت آبپز سفت استفاده واز مصرف زرده آن به صورت خام یا نیم بند خودداری کنید افراد سالم در هفته 5 تا 3 تخم مرغ باید بخورند . 

از نوشیدن چای ، قهوه ، دم کرده های گیاهی یک ساعت قبل  و یک تا دو ساعت بعد از صرف غذا خودداری کنید . 

قرص آهن بعد از غذا میل شود تا عوارض گوارشی آن به حداقل برسد . 

مادران شیرده 6 هفته بعد از زایمان و مادران غیر شیرده 3 هفته بعد از زایمان باید از روش جلوگیری استفاده کنند . 

· آی یودی  : بهترین روش پیشگیری از بارداری در زمان شیردهی استفاده از آی یو دی می باشد . 

· استفاده از کاندوم : روش دیگر جلوگیری از بارداری است که البته پیشگیری آن صد در صد نمی باشد . 

· قرص مینی پیل : یکی از روش های جلوگیری از حاملگی مخصوص مادران شیرده است . این قرص دارای هورمون پروژسترون بوده وهر بسته آن حاوی 28 قرص می باشد . مادران شیرده تا 6 ماه پس از زایمان می توانند از آن استفاده نمایند . 

فراموشی قرص : 1. فراموشی مصرف یک قرص تا 3 ساعت مسئله ای نیست می توانید قرص فراموشی شده را بخورید و بقیه قرص ها راس ساعت همیشگی خورده شود . 

2. در صورتیکه یک قرص بیشتر از 3 ساعت فراموش شود هر زمان که بیاد آورد قرص را بخورد وضمنا تا 2روز هم از یک روش دیگر ضد بارداری استفاده نمایید . ( مانند کاندوم ) قرص نوبت بعدی راس ساعت همیشگی خورده شود . 

3. در صورتیکه مصرف 2 قرص فراموش شود ، به محض یاد آوردن قرص های فراموش شده یکجا خورده شده و بقیه قرص ها طبق روال همیشگی ادامه یابد وتا هفت روز از یک روش دیگر مانند کاندوم استفاده شود . 

4. در صورت فراموشی بیش از 2 قرص برای کسب اطلاع به مرکز بهداشتی درمانی مراجعه شود . 

موارد منع مصرف : خونریزی غیر طبیعی رحمی ، بیماری های کبدی مانند هپاتیت ، سرطان پستان ، فشار خون بالای 16 ، سابقه حاملگی خارج رحمی 

قبل از شروع اولین نزدیکی باید از یک روش جلوگیری استفاده شود . 

مادران محترم خواهشمند است در صورت هرگونه مشکل در ساعات ادراری به خانه های بهداشتی یا مراکز بهداشتی -درمانی زیر مراجعه نمایید . 

· مرکز شماره 1: میدان وحدت – آببخشا ـ انتهای خ آزادی – روبروی دبیرستان سیدرضی کوچه کتاب تلفن : 54522126

· مرکز شماره 2 : بلوار امام خمینی ( ره ) _ جنب داروخانه شبانه روزی . تلفن : 54536902
· پایگاه غیر ضمیمه شهری 1 ( پایگاه خرمشهر ) : بلوار خرمشهر – روبروی کتابخانه مولانا تلفن : 54535441

· پایگاه غیر ضمیمه شهری 2 : نرسیده به ترمینال مسافربری _ روبروی اداره ثبت احوال تلفن : 54535442

کلینیک مشاوره شیردهی : 

· پایگاه امام حسین روبه روی دفتر ثبت احوال  ( دوشنبه و چهارشنبه ساعت 8 تا 13 ) تلفن : 54535442

· بیمارستان  در بخش زنان اتاق شیر مادر ( همه روزه بجز روزهای تعطیل ساعت 8تا 13 ) تلفن : 54523990 داخلی 206  

مزایا شیر مادر





هدیه ای ارزنده تر از شیر مادر برای کودک وجود ندارد








نحوه صحیح  شیردهی





وضعیت های مختلف شیردهی 





نکات مهم قبل از شیردهی نوزاد





راه های افزایش شیر مادر





علائم گرسنگی شیرخوار





مادر عزیز باید بدانید که :








روش دوشیدن شیر با دست





اقدامات زیر به جریان یافتن شیر کمک می کنند: 


1. ماساژ سلول ها ومجاری تولید شیر 


2. لمس ملایم دایره ای پستان از سمت بالا به طرف نوک آن در تمامی نواحی	


3. تکان دادن پستان ها در حالی که مادر به طرف جلو خم شده است . 











نحوه تغذیه با فنجان





علائم نیازمند مراقبت ویژه نوزاد





 مراقبت های روزانه شیرخوار





مراقبت بند ناف





علائم نیازمند مراقبت ویژه مادر





پستان و مشکلات آن





مراقبت های  پس از زایمان  





تغذیه مادر در دوران شیردهی





 روش های پیشگیری از حاملگی در دوران شیردهی
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