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وا حد کار ششم

آشنا یی با مرا قبت های ما در و کودک د ر نظا م 
خد مات بهد ا شتی و د رما نی کشو ر
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چکیده

هدف های رفتاری: انتظار می رود، هنرجو پس از گذراندن این واحد کار بتواند به هدف های 
زیر دست یابد:

1ــ هدف برنامه ی مراقبت از مادران را شرح دهد.

2ــ هدف برنامه ی مراقبت از کودکان را شرح دهد.

3 ــ نحوه ی انجام خدمات ادغام یافته ی سلامت مادران و کودکان را در مراکز بهداشتی درمانی 
توضیح دهد.

1ــ آیا می دانید در مراکز بهداشتی درمانی چگونه از مادر باردار مراقبت می شود؟
2ــ آیا تا کنون کارت مراقبت از مادر را دیده اید؟

3ــ آیا مادر بارداری را می شناسید که از مراقبت های مراکز بهداشتی درمانی استفاده کند؟
4ــ آیا می دانید در مراکز بهداشتی درمانی چگونه از کودکان مراقبت می شود؟

5  ــ آیا تا کنون کارت پایش رشد کودک را دیده اید؟

؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟پیش آزمون واحد کار ششم ؟
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مقدمه

باروری1 را در بخش  نظام خدمات بهداشتی درمانی کشور، خدمات بهداشت 
دولتی و نیز خصوصی در اختیار همه ی مردم می گذارد. این خدمات شامل مراقبت های 
دوران بارداری، زایمان و پس از زایمان، خدمات تنظیم خانواده، مراقبت های مادر و 
کودک، تشخیص و درمان نازایی، پیشگیری و کنترل سرطان های پستان و دهانه ی 
رحم، پیش گیری و درمان بیماری های آمیزشی و سایر خدمات در این زمینه است. این 
خدمات در خانه ها و پایگاه های بهداشت، مراکز بهداشتی درمانی روستایی و شهری 

و بیمارستان ها ارایه می شود.

Reproductive Health ــ1

1ــ6  ــ آشنایی با برنامه های سلامت مادر و کودک
می دانید  آیا  مادران:  سلامت  برنامه ی  1ــ1ــ6  ــ 

هدف از برنامه ی سلامت مادران چیست؟
باردار  از مادران  برنامه ی سلامت مادران شامل مراقبت 
به منظور کاهش مرگ و میر و عوارض دوران بارداری، زایمان 
و بعد از زایمان در مادران و نوزادان تا 10 روز اول تولد است. 
در این برنامه، زنان خواهان بارداری، زنان باردار، زنان درحین 

بهداشت باروری چیست؟
به سلامت کامل دستگاه تولید   مثل و عملکرد آن، در هر دو جنس زن و مرد، از بدو تولد تا مرگ، بهداشت 

باروری می  گویند. اجزای عمده ی بهداشت باروری در زنان و مردان به شرح زیر است:
در دختران و زنان: تغذیه، بلوغ، قاعدگی، ازدواج و همسرگزینی و روابط زناشویی، بارداری و زایمان و دوره ی 
و  بیماری ها  ناباروری،  جنین،  ناخواسته، سقط  حاملگی های  سالمندی،  یائسگی،  خانواده،  تنظیم  شیردهی،  نفاس، 

سرطان های زنان ،عفونت های دستگاه تناسلی، بیماری های منتقل شده از راه جنسی، ایدز و هپاتیت و ... .
در پسران و مردان: تغذیه، بلوغ، ازدواج و همسرگزینی، تنظیم خانواده، مسئولیت همسرداری و روابط 
زناشویی، مشارکت با همسر، مسئولیت پدری، عفونت ها و بیماری های دستگاه تناسلی، بیماری های منتقل شده 

از راه جنسی، ایدز و هپاتیت، ناباروری، سالمندی و... .

بیشتر بدانید

تا 10 روز اول  بعد از زایمان و نوزادان  تا شش هفته  زایمان و 
تولد تحت مراقبت قرار می گیرند. هدف این برنامه آن است که هر 
مادری با هر وضعیتی از لحاظ سلامت، در هر زمانی از بارداری، 
حین زایمان و پس از زایمان )تا شش هفته( به مراکز ارائه دهنده ی 
خدمات در هر کجای نظام شبکه مراجعه کند، خدمت اثربخش و 

کارآمد دریافت کند. 



244

مراقبت از مادر و کودک در خانه: آشنایی با مراقبت های مادر و کودک در نظام خدمات بهداشتی و درمانی کشور
برنامه ی سلامت مادران از طریق کاهش میزان مرگ و میر 
ناشی از بارداری، زایمان و پس از آن، کاهش میزان مرگ و میر 
معلولیت های  و  بیماری ها  میزان  کاهش  و  تولد1  و حوش  حول 
ارتقای وضعیت  باعث  آن  از  و پس  زایمان  و  بارداری  از  ناشی 

سلامت مادران می شود.
در  باردار  مادران  از  مراقبت  نحوه ی  2ــ1ــ6ــ 
مراکز بهداشتی درمانی: پس از تشخیص بارداری، کارکنان 
در  را  باردار  مادران  از  مراقبت  برگه ی  درمانی  بهداشتی  مرکز 
پرونده ی خانوار قرار می دهند. این فرم در اولین مراجعه ی هر 
مادر باردار تکمیل می شود. سپس معاینات لازم انجام و در برگه 
برگه  همین  در  نیز  مادر  برای  لازم  آزمایش های  می شود.  ثبت 
کزاز خود  واکسیناسیون  مادری  اگر  مثلًا  می شود.  درخواست 
را کامل انجام نداده باشد باید در دوران بارداری واکسن تزریق 
آموزش  بارداری،  دوران  مراقبت های  مهم ترین  از  یکی  کند. 
به منظور آمادگی برای زایمان و نگه داری نوزاد است.  مادران 
کارکنان بهداشتی در هر نوبت مراجعه، مادر را از نظر پیشرفت 
توصیه های لازم  و  معاینه  مادر  و خود  جنین  حاملگی، سلامت 

را به آنان می کنند.

1ــ مرگ و مىر حول و حوش تولد عبارت است از: مىزان مرگ و مىر جنىن پس از هفته ى بىستم حاملگى تا بىست و هشتمىن روز پس از تولد.

3ــ1ــ6  ــ برنامه ی سلامت کودکان: برنامه ی مراقبت 
از کودکان به كدام گروه از کودکان ارائه می شود؟

از کودکان کمتر  مراقبت  برنامه ی سلامت کودکان شامل 

آنان است. در  بیماری های مهم در  پنج سال و کاهش میزان  از 
برنامه ی سلامت کودکان اقدامات زیر انجام می شود:

ــ ترویج تغذیه با شیر مادر
ــ مراقبت از نوزاد

ــ مراقبت از کودک سالم یا بیمار

مراکز  در  کودکان  از  مراقبت  نحوه ی  4ــ1ــ6  ــ 
به  کودک  یا  نوزاد  اولیه ی  مراجعه ی  با  درمانی:  بهداشتی 
مراکز بهداشتی درمانی، برای او برگه ای تکمیل می شود. کودک 
را باید برای پایش رشد، آموزش های تغذیه ای، واکسیناسیون و 
سایر مراقبت های بهداشتی به مراکز بهداشتی درمانی برد. در این 
کار  واحد  در  که  پایش رشد،  کارت  در  مراجعات، وزن کودک 
چهارم درباره ی آن توضیح داده شد، ثبت می شود. منحنی رشد 
وزنی کودک، بهترین وسیله برای تشخیص به موقع تأخیر رشد و 

انجام اقدامات لازم برای پیش گیری از کاهش رشد است.
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برنامه ی ترویج تغذیه با شیر مادر چیست؟
مهم ترین هدفِ برنامه ی ترویج تغذیه با شیر مادر افزایش آگاهی کارکنان بهداشتی و مادران در خصوص 
اهمیت تغذیه با شیر مادر و مشاوره و رفع مشکل های شیردهی است. برگزاری دوره های آموزشی برای کارکنان 
بهداشتی، تشکیل کمیته های حمایت از مادران در دوران شیردهی در محیط کار و ایجاد بیمارستان های دوستدار 

کودک ازجمله فعالیت های انجام شده در این برنامه است.

بیشتر بدانید

2ــ6  ــ آشنایی با فعالیت های مراکز بهداشتی درمانی درخصوص   سلامت     مادران باردار    و کودکان

بازدید از واحد مراقبت از مادران در مراکز بهداشتی درمانی
با هماهنگی هنرآموز از واحد مراقبت از مادران در مرکز بهداشتی درمانی بازدید کنید. دراین بازدید 
ابتدا فعالیت های آن واحد را به شرح زیر بررسی کنید. برای این کار به گروه های 5 نفری تقسیم شوید. هر 
دهد.  پاسخ  زیر  پرسش های  به  سپس  کند،  بررسی  را  او  پرونده ی  و  مصاحبه  کننده  مراجعه  مادر  یک  با  گروه 

برای رفع ابهامات موجود می توانید از کارکنان بهداشتی مرکز راهنمایی بگیرید.
ـ زمان تشکیل پرونده برای مادر: ------

ـ وضعیت فعلی سلامت مادر: ------
ـ تعداد مراقبت ها و فاصله ی زمانی بین آن ها: ------

ـ مدت دریافت مراقبت ها: ------
ـ آزمایش های انجام شده: ------

ـ چگونگی انجام معاینه ها و مراقبت ها: ------
ـ واکسیناسیون مادر: ------

ـ داروهای دریافتی: ------
ـ سایر موارد لازم برای بررسی: ------

ـ وضعیت کلی سلامت مادر از نظر شما: ------
سپس گروه گزارشی از بازدید و مصاحبه ی خود آماده و در کلاس ارایه کند.

فعالیت عملی 1 
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بازدید از واحدِ مراقبت از کودکان در مراکز بهداشتی درمانی
با هماهنگی هنرآموز، از واحد مراقبت از کودکان در مرکز بهداشتی درمانی بازدید کنید. دراین بازدید 

فعالیت های آن واحد را به شرح زیر بررسی کنید.
سپس  و  شوید  آشنا  مرکز  در  کودک  سینه ی  دور  و  سر  دور  وزن،  قد،  اندازه گیری  چگونگی  با  ابتدا 
معاینه های مربوط به پایش رشد را دست کم برای یک کودک با نظارت کارکنان بهداشتی واحد، انجام دهید. 
سپس با مادر آن کودک مصاحبه کنید و ضمن بررسی کارت پایش رشد کودک، به پرسش های زیر پاسخ دهید. 

برای رفع ابهام از کارکنان بهداشتی مرکز و هنرآموز خود راهنمایی بگیرید.
ـ سن کودک: ------

ـ وزن کودک: ------
ـ قد کودک: ------

ـ اندازه ی دور سر کودک: ------
ـ تغذیه ی کودک: ------

ـ بیماری های از بدو تولد: ------
ـ واکسن های تزریق شده: ------

ـ وضعیت تکامل کودک: ------
ـ تعداد مراجعات از بدو تولد تا کنون: ------

ـ رسم منحنی رشد کودک: ------
ـ سایر موارد لازم در بررسی شما: ------

ـ وضعیت کلی سلامت کودک از نظر شما: ------
گزارشی از بازدید، معاینه و مصاحبه ی خود آماده و در کلاس ارائه کنید.

فعالیت عملی 2 
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چکیده

 برنامه ی سلامت مادران شامل مراقبت از مادران باردار به منظور کاهش مرگ و 
میر و عوارض دوران بارداری، زایمان و بعد از زایمان در مادران و نوزادان تا 10 روز اول 

تولد است.
 گروه هدف برنامه ی مراقبت از مادران، زنان خواهان بارداری، زنان باردار درحین 

زایمان و تا شش هفته بعد از زایمان و نوزادان تا 10 روز اول تولد هستند.
 یکی از مهم ترین مراقبت های دوران بارداری آموزش مادران به منظور آمادگی 

برای زایمان و نگه داری نوزاد است.
 کارکنان بهداشتی در هر نوبت مراجعه، مادر را از نظر پیشرفت حاملگی، سلامت 

جنینی و خود مادر معاینه می کنند و در برگه ی مخصوص ثبت می کنند.
کاهش  و  سال  پنج  از  کمتر  کودکان  از  مراقبت  شامل  کودکان  برنامه ی سلامت   

میزان بیماری های مهم آنان است.
 در برنامه ی کشوری سلامت کودکان، اقدام هایی در زمینه ی مراقبت از نوزاد سالم، 

مراقبت از کودک سالم و بیمار و ترویج تغذیه با شیر مادر انجام می شود.
و  تأخیر رشد  موقع  به  برای تشخیص  بهترین وسیله  وزنی کودک،  منحنی رشد   

انجام اقدام های لازم برای پیش گیری از کاهش رشد است. 
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          1ــ برنامه ی سلامت مادران را تعریف کنید.
2ــ هدف کلی برنامه ی مراقبت از مادران چیست؟

3ــ در مراقبت های دوران بارداری، آموزش مادران به چه منظور انجام می شود؟
4ــ کارکنان بهداشتی در هر نوبت مراجعه، مادر باردار را از نظر …………… معاینه و در برگه ی 

مخصوص ثبت می کنند.
5 ــ برنامه ی سلامت کودکان را تعریف کنید.

6  ــ گروهِ هدفِ برنامه ی سلامت کودکان چه گروه سنی است؟
7ــ برنامه ی کشوری سلامت کودکان شامل برنامه های …………… است.

8  ــ ……………، بهترین وسیله برای تشخیص به موقع تأخیر رشد و انجام اقدام های لازم برای 
پیش گیری از کاهش رشد است.

درباره ی کلاس های آموزشی مربوط به مادران باردار و کودکان و نیز نوع خدمات تنظیم خانواده در 
مراکز بهداشتی درمانی محل سکونت خود گزارشی تهیه و در کلاس ارایه کنید.

آزمون پایانی نظری واحد کار ششم

آزمون پایانی عملی واحد کار ششم

؟

؟
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باروری برای همسران جوان،  راهنمای بهداشت  ایران،  تنظیم خانواده ی جمهوری اسلامی  انجمن  1ــ 
تهران، چاپ دوم، پاییز 1378.

2ــ سازمان جهانی بهداشت و دیگران، حقایقی برای زندگی، ترجمه ی سیمین حکمت  و مژده سعیدی نژاد، 
تهران: اداره ی کل تغذیه و بهداشت مدارس، چاپ سوم، بهار 1373.

  برای مطالعه ی بیشتر
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  پیوست ها
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پیوست ها

پاسخ نامه های پیش آزمون ها

واحد کار اول

1ــ بقای نسل
2ــ بارداری با عمل ترکیب شدن سلول جنسی زن با سلول جنسی مرد و تشکیل سلول تخم و جایگزین شدن 

آن در داخل رحم آغاز می شود.
3ــ جنین را کیسه ای به نام کیسه ی آب دربر می گیرد که دولایه در اطراف دارد و داخل آن نیز مایع آمنیوتیک 

است که باعث حفظ جنین می شود.
4ــ 280 روز

5  ــ 18 تا 35 سالگی
و  علایم  جمله  از  است.  )مثبت(  قطعی  و  احتمالی  )حدسی(،  فرضی  دسته ی  سه  شامل  حاملگی  علایم  6  ــ 
نشانه های حاملگی می توان به قطعِ قاعدگی، تهوع، استفراغ، تغییرهای پستان ها، بزرگ شدن شکم، آزمایش حاملگی 

مثبت و … اشاره کرد.

واحد کار دوم

1ــ قبل از بارداری، والدین باید آمادگی لازم را در این باره کسب کنند و سپس برای فرزند دار شدن تصمیم 
بگیرند. مشاوره ی قبل از بارداری می تواند از برخی بیماری های وراثتی، ناهنجاری های مادرزادی، بیماری یا عوامل 

نامساعد برای سلامت جنین و... پیشگیری کند.
2ــ کلیه ی دستگاه های بدن مادر در بارداری به صورت طبیعی تغییر می کند.

3ــ هدف کلی مراقبت های دوران بارداری به دنیا آوردن فرزندی سالم بدون وارد آمدن هرگونه آسیب به سلامت 
مادر است.

4ــ تغذیه ی مادر باردار بسیار اهمیت دارد. احتیاج مادر باردار به مواد انرژی زا، پروتئین ها، ویتامین ها و مواد 
معدنی افزایش می یابد. مادر باردار باید از تمامی گروه های مواد غذایی به طور مناسب مصرف کند.

5  ــ نقش پدران در دوران بارداری، زایمان و پس از زایمان بسیار اهمیت دارد. آن ها باید از تغییرهای دوران 
بارداری و زایمان اطلاع داشته باشند و از همسرانشان حمایت کنند. همچنین پدران باید در نگه داری كودک به مادر 

کمک کنند.
6  ــ مهم ترین علت هایی که باعث در معرضِ خطر قرارگرفتن مادران در بارداری می شود عبارت  است از:

اختلال های فشار خون، خونریزی، کم خونی و عفونت های ادراری.
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7ــ زایمان مجموعه ی رویدادهایی است که منجر به بیرون راندن جنین از رحم می شود که معمولًا بعد از 38 
هفته حاملگی اتفاق می افتد. گاهی اوقات تولد کودک تنها با عمل جراحی )سزارین( امکان پذیر است. سزارین عمل 
جراحی مهمی است و هنگامی انجام می شود که خانم باردار قادر به انجام زایمان طبیعی نباشد و سلامت مادر، نوزاد 

و یا هردو در خطر باشد.
8   ــ مراقبت های پس از زایمان شامل کلیه ی مراقبت های بهداشتی برای مادر در طی شش هفته پس از زایمان 
تغذیه، استحمام، ورزش، حمایت های روحی و  تناسلی،  بهداشتی دستگاه  مراقبت های  مراقبت ها شامل  این  است. 

روانی و … است.

واحد کار سوم

1ــ دوره ی نوزادی بیست و هشت روز اول پس از تولد است.
نظر سلامت جسمانی، عاطفی،  از  برای کودک و مادر، خانواده و جامعه  بسیار  2ــ شیر مادر دارای فواید 

روحی و روانی و نیز از بعد مسایل اقتصادی و اجتماعی است.
3ــ میانگین وزن نوزادان طبیعی بین 3/5ــ3 کیلوگرم است.

4ــ زردی دوره ی نوزادی که به آن یرقان نیز می گویند از مسایل شایع دوره ی نوزادی است که گاهی طبیعی 
است و در بعضی مواقع جنبه ی غیرطبیعی دارد و باید درمان شود.

5  ــ در برنامه ی کشوری واکسیناسیون، کودکان واکسن های هپاتیت ب، فلج اطفال، ب ث ژ، سه گانه )دیفتری، 
سیاه سرفه و کزاز( و )سرخک، سرخجه و اوریون( دریافت می کنند.

6  ــ مناسب ترین غذا برای کودک غذایی است که:
ــ نرم و هضم آن راحت باشد.

ــ مواد اولیه ی آن در دسترس خانواده باشد.
ــ ارزان و مناسب با عادت های غذایی خانواده باشد.

ــ مقوی و مغذی باشد یعنی انرژی، پروتئین، مواد معدنی و ویتامین های مورد   نیاز کودک را تأمین کند.

واحد کار چهارم

ادامه  نیز  بزرگسالی  و  بلوغ  تا  و  می شود  شروع  تخم  سلول  تشکیل  ابتدای  از  انسان  تکامل  و  رشد  1ــ 
دارد.

در  کیفی  و  کمی  نظر  از  را  بدن  طبیعی  تغییرهای  هم مجموعه ی  و روی  همراه اند  پدیده ی  دو  تکامل  و  رشد 
بر می گیرند. معمولًا واژه ی رشد برای روند رشد و تکامل به كار گرفته می شود.

متفاوت است ولی همه ی موارد رشد  افتادن و حرف زدن در کودکان مختلف  راه  2ــ سن طبیعی نشستن، 
محدوده ای طبیعی دارند.

3ــ رشد و تکامل کودک ابعاد مختلفی دارد از  جمله:
رشد جسمانی، حرکتی، تکلم، عاطفی، ذهنی، اجتماعی و …  .
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4ــ رشد و تکامل دارای اصولی است که در همه ی انسان ها هست، ولی تفاوت های فردی در انسان ها باعث 

متفاوت شدن این روند در افراد مختلف می شود.
5  ــ کارت رشد،  کارت مخصوصی است که وزن، قد، دور سر، مراحل رشد و تکامل و واکسیناسیون کودک 

در آن ثبت می شود و بهترین وسیله ی پایش رشد کودک است.
6  ــ معلولیت های کودکان ممکن است به علت مشکل های قبل از تولد، هنگام زایمان و تولد و پس از تولد 

اتفاق بیفتد.

واحدکار پنجم

1ــ رشد سریع جمعیت مشکل های زیادی را برای مردم کشور ایجاد می کند. افزایش سریع جمعیت خطرهای 
زیادی مانند کمبود مواد غذایی، محیط زیست نامناسب و مشکل های دیگری مثل کم آبی، آلودگی هوا آلودگی صوتی، 
بی سوادی، بیکاری، فقر، اعتیاد و نا   امنی را سبب می شود. به همین جهت اگر از رشد سریع جمعیت جلوگیری نشود، 
آینده ی تاریکی در انتظار آیندگان خواهد بود و دیگر کره ی زمین محل مناسبی برای زندگی ما و فرزندانمان نخواهد 

بود.
2ــ مادرانی كه ناخواسته باردار می شوند ممكن است به سقط جنین غیرقانونی و غیربهداشتی اقدام كنند كه این 

امر باعث مرگ یا معلولیت آنان می شود.
3ــ تنظیم خانواده به اقدام هایی گفته می شود که به زوج ها کمک می کند تا از داشتن فرزند ناخواسته جلوگیری 
کنند، فاصله ی بین فرزندان خود را تنظیم کنند، زمان تولد فرزندان را با سن و شرایط دیگر خود تطبیق دهند و آگاهانه 

درباره ی تعداد فرزندان خود تصمیم بگیرند.
4ــ قرص های خوراکی پیش گیری از بارداری، آی ــ یو ــ دی، کاندوم، لوله بستن در زن و مرد.

5  ــ منظور از بستن لوله ها در مرد و زن بستن لوله های انتقال دهنده ی سلول های جنسی زن و مرد به کمک 
عمل جراحی است.

واحد کار ششم

1ــ در مراکز بهداشتی درمانی، برای تمامی زنان باردار مراجعه کننده، پرونده ی مراقبتی تشکیل داده می شود و 
معاینات و آزمایش های لازم برای آن ها انجام می شود.

2ــ براساس برخورد هنرجو بلی یا خیر.
3ــ معمولًا بسیاری از مادران باردار از خدمات بهداشتی مراکز بهداشتی درمانی استفاده می کنند.

کارت  و  بهداشتی  پرونده ی  کننده  مراجعه  پنج سال  زیر  کلیه ی کودکان  برای  درمانی  بهداشتی  مراکز  در  4ــ 
رشد تهیه می شود. وزن، قد، دور سر، مراحل تکاملی و واکسیناسیون کودک در کارت رشد ثبت می شود. مراقبت 

ازکودکان بیمار نیز درمراکز بهداشتی درمانی انجام می شود.
5  ــ بسته به هر هنرجو بلی یا خیر.
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واحد کار اول

7ــ د 6 ــ الف	 5 ــ ب	 4ــ ب	 3ــ د	 2ــ الف	 1ــ ج	

واحد کار دوم

1ــ مزایای مشاوره ی قبل از بارداری عبارت است از:
الف( توجه به مشکل های وراثتی و مصون سازی 	

ب( بررسی وجود بیماری یا عوامل نامساعد برای سلامت جنین 	
ج( یادآوری احتمال داشتن کودک ناسالم به مادر و پدر 	

د( کم کردن احتمال پیدایش برخی ناهنجاری های مادرزادی 	
2ــ مهم ترین تغییرهایی که در بدن زن باردار به وجود می آید در دستگاه تناسلی به ویژه در رحم اوست که از سایر 

تغییرها واضح تر دیده می شود.
3ــ هدف کلی مراقبت های دوران بارداری به دنیا آوردن فرزندی سالم بدون وارد آمدن هرگونه آسیب به سلامت 

مادر است.
4ــ شیر و فراورده های آن 3 سهم، گوشت و حبوبات و مغزها 3 تا 4 سهم، نان و غلات 7 تا 11 سهم، میوه ها 

3 تا 4 سهم، سبزی ها 4 تا 5 سهم، مایعات 8 ــ6 لیوان در روز و گروه متفرقه کمترین میزان ممکن.
پا،  عضلات  گرفتگی  درد،  پشت  و  کمردرد  نفخ،  یبوست،  دل،  سرِ  سوزش  ویار،  استفراغ،  و  تهوع  5  ــ 
مشکلات  و  واریس  نفس،  تنگی  بی خوابی،  و  خستگی  سردرد،  ران،  کشاله ی  درد  ادرار،  تکرّر  مَهبِلی،  ترشحات 

روحی مادر.
6  ــ مهم ترین عللی که باعث می شود مادران در دوران بارداری در معرض خطر قرار گیرند عبارت است از: 

فشار خون بالا در حاملگی، خونریزی، کم  خونی و عفونت های ادراری.
7ــ حدود شش هفته پس از زایمان.

8 ــ خونریزی بیش از میزان قاعدگی طبیعی یا دفع لخته، تب و لرز، افسردگی شدید، خروج ترشحات چرکی و 
بد  بو از مهبل، درد شکم و پهلوها، درد و ورم یک طرفه ی ساق و ران و … .

واحد کار سوم

4ــ د 3ــ ج	 2ــ ب	 1ــ ب	
محافظت  عفونی  بیماری های  مقابل  در  را  کودک  که  است  ایمنی  ارزنده ی  و  مفید  مواد  حاوی  آغوز  5  ــ 

پاسخ نامه های آزمون های پایانی نظری  ؟
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پاکیزه  مادر،  دیگر شیرها هضم و جذب می شود. شیر  پروتئین  و  از چربی  بهتر  مادر  پروتئین شیر  و  می کند. چربی 

و دارای درجه ی حرارت مناسب و عاری از آلودگی میکربی است.
دادن  مادر هنگام شیر  توجه  و  تماس  بیشتر می کند.  را  فرزند  و  مادر  بین  رابطه ی عاطفی  مادر  با شیر  تغذیه 

اثر مطلوبی بر رشد شیرخوار دارد. جذب کلسیم و آهن شیر مادر بهتر انجام می گیرد.

واحد کار چهارم

1ــ رشد به تغییر در اندازه ی بدن اشاره دارد ولی تکامل یا نمو به مجموعه ی تغییرهایی گفته می شود که در 
عملکرد و رفتار کودک در طول زمان رخ می دهد. در تکامل کودک عوامل زیست شناختی، محیطی و هیجانی مؤثرند. 

معمولًا واژه ی رشد برای روند رشد و تکامل به کار گرفته می شود.
2ــ رشد اجتماعی.

3ــ نشستن، سینه خیز رفتن، ایستادن، راه رفتن و … .
4ــ حدود یک سالگی، کودک به رشدی مهم دست می یابد که به آن پایداری شیء گفته می شود. منظور از 
پایداری شیء آن است که کودک متوجه می شود اگر روی عروسک او پارچه ای انداخته شود، عروسک هنوز زیر 

پارچه هست. به همین دلیل جلو می آید، آن را کنار می زند و عروسک را برمی دارد.
5  ــ کودکان در نخستین سال زندگی، فقط می توانند صداهایی را به صورت خود به خودی و سپس با تقلید و 
به طور ارادی تولید کنند. از حدود 1/5 سالگی به تدریج کودکان با زبان آشناتر می شوند و گفت وگو را درک می کنند 

ولی قادر به سخن گفتن نیستند. از دو سالگی به تدریج کودکان شروع به تکلم می کنند.
بعد از سه سالگی توانایی سخن گفتن کودکان رشد سریعی دارد و گنجینه ی لغات آن ها افزایش می یابد.

6  ــ ترس از غریبه: در فاصله ی هفت تا دوازده ماهگی، کودکان ترس های جدیدی را تجربه می کنند. یکی از 
معمول ترین ترس های کودکان غریبی کردن است که در هشت ماهگی ایجاد می شود و کودک وقتی با غریبه ای مواجه 

می شود، گریه می کند و به مادرش می چسبد.
ترس از جدایی: این ترس از هفت تا دوازده ماهگی شروع می شود و اوج آن در 18ــ 15 ماهگی است و سپس 
فروکش می  کند. نکته ی مهم آن است که هرچه ارتباط مادر و کودک قوی تر باشد، از شدت اضطراب جدایی کاسته 

می شود.
7ــ تحقیق ها نشان داده است که سال  های اول زندگی و ارتباط با مادر، اثر فراوانی بر سلامت روانی انسان ها 

دارد. ارتباط عاطفی با مادر یا جانشین مادر و اطرافیان برای رشد هوشی و ذهنی نوزادان ضروری است.
رشد  بلکه  هوشی  به رشد  تنها  نه  گروهی  بازی های  می دهد.  افزایش  کودکان  در  را  هوشی  بازی، رشد  8  ــ 

اجتماعی و عاطفی کودکان نیز کمکی بسیار می کند.
9ــ در کارت رشد، وزن، قد و دور سر کودک و نیز مراحل تکاملی او پایش می شود.

10ــ معلولیت های کودکان ممکن است به علل مشکل های قبل از تولد، حین تولد و زایمان یا پس از تولد 
اتفاق بیفتد.
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برای پیش گیری از معلولیت های پیش از تولد انجام مشاوره ی ژنتیک، پرهیز از حاملگی در كمتر از 18 و بالای 
35 سالگی، مصرف نكردن خودسرانه ی دارو در دوران بارداری، مصرف نكردن دخانیات و مواد مخدر، اجتناب از 

قرار گرفتن در معرض اشعه توصیه می شود.
زیرنظر  و  بهداشتی  زایمان  انجام  و  بارداری  دوران  مراقبت  تولد،  هنگام  معلولیت های  از  پیش گیری  برای 
فردی متخصص توصیه می شود. برای پیش گیری از معلولیت های پس از تولد درمان به موقع بیماری های کودکان، 
خطرها  و  حوادث  برابر  در  آن ها  حفاظت  و  مناسب  تغذیه ی  کودک،  تغذیه ی  کودک،  روانی  و  جسمی  مراقبت 

توصیه می شود.

واحد کار پنجم

6  ــ الف 5 ــ ب	 4ــ ج	 3ــ د	 2ــ ج	 1ــ د	

واحد کار ششم

1ــ برنامه ی سلامت مادران عبارت از: مراقبت از مادران باردار به منظور کاهش مرگ و میر و عوارض دوران 
بارداری، زایمان و بعد از زایمان در مادران و نوزادان تا 10 روز اول تولد است.

2ــ ارتقای سطح سلامت مادران و ترویج مادری سالم.
3ــ به منظور آمادگی برای زایمان و نگه داری نوزاد.
4ــ پیشرفت حاملگی، سلامت جنین و خود مادر.

میزان  کاهش  و  سال  پنج  از  کمتر  کودکان  از  مراقبت  از:  است  عبارت  کودکان  سلامت  برنامه ی  5  ــ 
بیماری های مهم در آنان.

6  ــ کودکان زیر 5 سال.
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