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یر تغذیه با ش
مادر



یازنکردنبرطرفبرعلاوهکهاستکاملترکیبیکمادرشیر

ازگذردروداشتهکنندهمحافظتودرمانینقشای،تغذیههای

.کندمیکفایترحمازخارجبهرحمیداخلزندگی

وضعیتبهبودسببنارسنوزاداندرمادرشیرازاستفاده

غزیمتکاملیعملکردبهبودروده،ومعدهبهترتکاملایمونولوژیک،

وفردیهایهزینهکاهشومادرروحیجسمیوضعیتبهبودکودک،

.شودمیاجتماعی







AAPبرایایتغذیهترجیحیروشمادرشیرکهکردهتاکید

دسترسدرصورتدر.استنارسنوزادانجملهازشیرخوارانهمه

.استردیگمادرانشدهپاستوریزهشیربعدیانتخابمادرشیرنبودن

مواردبهنارسنوزاداندرخصوصبهمادرشیردیگرفوایدازجمله

.کرداشارهتوانمیبعدی



تنفسبلعیدنمکیدنبینبهترتطابق•

بالاتراکسیژنیاشباعنوزادبدنحرارتدرجهحفظ•

ای،ودهرنکروزانانتروکولیتازپیشگیریدرکههااکسیدانآنتیوجود•

نقشغزیمداخلخونریزیوبرونکوپولمونردیسپلازینارسی،رتینوپاتی

.دارند

ینارسرتینوپاتیشدتکاهشوپیشگیریدرکه3امگاترکیباتوجود•

.هستندکنندهکمک

ایمنیتمسیستقویتبیمارستانیواکتسابیهایعفونتازپیشگیری•

اگزماوآلرژیدرحفاظت•

تحریککاهشوایرودهلاکتازافزایشمعده،ازشیرخروجتسریع•

هارودهپذیری

بیمارستاندربستریمدتطولکاهش•



ردمحافظتسببشدهبلعیدهآمنیوتیکمایعجنینیدورهدر

تگاهدستکاملوایمنیسیستمتحریکدروشدهبیوفاکتورهابرابر

دردمفیاثراتتداومسببمادرشیرتولدازبعداستموثرنیزگوارش

راندوبهانتقالتسهیلدروشدهاوروفارنکسبابیوفاکتورهامواجهه

.استکنندهکمکرحمیخارج

دهانیراهازآغوزیاکلسترومبادرماننارسبسیارنوزاداندر

./2زااستفاده.استشدهپذیرفتهجدیداستراژییکعنوانبهحلقی

ودیررسعفونتشیوعکاهشدرروز5برایساعت2-3هرسیسی

.استداشتهنقشریویوایهرودعفونت



یهپارامادرشیرازاستفادهاستراتژیسلامتمراقبینعنوانبهما

هپایدرمرحلهاولیننوزادومادرپوستبهپوستتماس.کنیمگذاری

نارسنوزاداندرحتیتماسبرقرای.استمادرپستانازتغذیهگذاری

هایمآنزیترشحافزایشونوزادازمراقبتافزایشمادرشیرافزایشسبب

.دارندنقشمغذیموادجذبوگوارشبهبوددرکهشدهگوارشی





اقدامات موثر در برقراری تغذیه با شیر مادر

داشتن یک سیاست مکتوب تغذیه با شیر مادر1.

آموزش کلیه مراقبین سلامتی درمانی2.

آگاه کردن مادران در زمینه مزایا و مدیریت شیردهی3.

ی کمک به مادر در زمینه تماس پوست با پوست و شروع شیردهی ط4.

یک ساعت پس از زایمان

آموزش شیردهی، تداوم شیردهی حتی در صورت جدایی از نوزاد5.



اقدامات موثر در برقراری تغذیه با شیر مادر

ندادن هیچ فراورده ای به جز شیر مادر مگر با نظر پزشک6.

ساعت24هم اتاقی مادر ونوزاد در تمام 7.

تشویق به شیر دادن بر حسب میل و تقاضای شیر خوار8.

عدم استفاده از بطری شیر و گول زنک9.

ایجاد گروه های حمایت از شیردهی و ارجاع مادران در زمان 10.

ترخیص











Skin-To-Skin by a parent while tube feeding



شیرپستانازخودشباشدآمادهنوزادکهزمانیکهتصوراین

درفاحشاشتباهاتازیکی،آنتغذیهانداختنتاخیربهوخوردمی

آغوزخوردنبهقادرنوزاداینجنانچه.استهاآنتغذیهروشقضاوت

کفایتازاطمینانبراینباشدساعت2-3هرزمانیفاصلهدرحداقل

.گیردصورتبررسیتغذیه



آغوز

شیراغوز.باشدمیآغوزتولیدبهقادر12-16هفتهازمادریک

.دباشمیآندرموجودکاروتندلیلبهآنزردرنگکهاستغلیظی

یناپذیرنفوذمنظوربهرودهجداربهآناتصالآغوزعملکرداولین

ها،ایمنوگلوبولینحاویاغوز.استهارودهبهزابیماریعوامل

ولاپیدرمارشدفاکتورلیزوزیم،لاکتوفرین،سفید،هایکلبول

.است10اینترلوکین



آغوز

دهرسیشیرلیتردسیدرکالریکیلو75مقابلدر67آغوزانرژی

ردداردکمتریابدرمحلولهایویتامینوچربیلاکتوز،آغوز،.است

سدیم،کاروتنویید،پروتئین،چربی،درمحلولهایویتامینسطحعوض

.داردبیشتریکلرورویپتاسیم،

مدنآپایینباعثوکردهبیشتررامکونیومدفعآغوزملیناثر

شودمیروبینبیلی



.



6درشیردوشیدنباشند،جداهمدیگرازنوزادومادرکهصورتیدر

روزدرشیرحجمافزایشبااولساعتیکخصوصبهتولداولساعت

پسخصوصبهباشدبیشترزماناینچههروبودخواهدهمراهبعدیهای

8-10دوشیدن.شودمیبیشترمادرشیرازمحرومیتمیزانساعت6از

.شودمیتوصیهساعت24دربار



لازمیرشانتقالکیفیعلایممشاهدهپستان،ازتغذیهکفایتجهت

لقابپستانرویبهشیریاآغوزتغذیه،ازپسکهایگونهبه.است

یرشازپسویابدافزایشبلعپستان،فشردنعملباباشد،دیدن

.شودخارجپستانازدوشیدنباراحتیبهشیریااغوزخوردن،



7) When the infant comes off the breast, the 

color and shape of mother’s nipple 
remains unchanged. Sometimes the 

nipple may be elongated, but not 

pinched, blanched, or damaged (or like 

a tent or the pointed end of a lipstick), 

(Nipple compression).

8) Baby is able to drink an appropriate 

amount of milk (pre and post feeding 

weights)

9) After a feed:

❖ The mother’s breast is softer than 

before the feed.

❖ Baby is calm or asleep at the end of 

the feeding.

Signs of an Effective Latch

lipstick-shapedtent-shaped



دقیقه20-30ازپسبایدشودمیمرخصبیمارستانازکهنوزادی

ویبهایدبنیست،توانمندکهنوزادی.برسدنظربهراضیمادرشیرباتغذیه

ازدهاستفابامکملدادنیاپستاننوکمحافظازتوانمیکهشودکمک

ابزارازاستفادهازقبلنباید.کردکمکنوزاداینبهرسانمکملوسایل

لاشتبارانشدهتوانمندهنوزکهرانوزادیشیردهی،درموفقیتبرایلازم

وانمندیتبهبودباوکردخستهپستانگرفتنمنظوربهطولانیومکررهای

ادامهمکمل،باتغذیهمدتطولتدریجیکردنمحدودضمننوزاد،

.دیابادامهپستاننوکمحافظبدونیاباپستانازمستقیمشیردهی



مکملباتغذیه

بهدنوزاکهاستشیریجزبهاضافیشیردادنبهمربوطمکملواژه

وشیدهدشیرصورتبهتواندمیمکمل.کندمیدریافتپستانازتنهایی

کالریباشدهغنیشیردایه،شدهپاستوریزهشیرمادر،خودازشده

.باشدمصنوعیشیریااضافه

فادهاستانگشت،باتغذیهچکان،قطرهمانندمختلفهایراازمکمل

یهتوصبطریباتغذیه.باشدمیبطرییافنجانیاقاشقمعده،لولهاز

بدونمکملروتینتجویز.هستندآشناآنبامردمبیشترولیشودنمی

.داردممنوعیتپزشکیضرورت



باعثهمعداسیدیتیتغییرطریقازمصنوعیشیریافندآبتجویز

.شودمیزابیماریعواملرشدساززمینهوشدهرودهفلورتغییر

لطووشدهوزنکاهشوروبینبیلیدفعدرتاخیرسببقندآب

.دهدمیافزایشرابستریمدت

ینارساواخرنوزادانبرایرامکملازاستفادهآمریکااطفالآکادمی

رد.شودمیتوصیهشیردهیمشاوریاپزشکتوسطکهدادهپیشنهاد

بهنیازباشددرصد7ازبیشسومروزدروزندادندستازکهصورتی

شدهدوشیدهشیرکمیمقادیربهنیازنوزاداستممکنوداشتهبررسی

.باشدداشتهمصنوعیشیریاشیربانکازشدهاهداشیرخود،مادر



آکادمیامادارد،وجودمکملمیزانمورددرکمیمدارکچهاگر

10-30آندنبالبهوسیسی5-10اولروزدرمادر،شیرباتغذیهطب

ولیکیمتابنیازبهمکملمقدارروزسهازپسکندمیپیشنهادسیسی

توانمندومادر2لاکتوژنزمرحلهشروعباداردبستگیشیرتحملو

.یابدمیکاهشمکملحجمشیرخوارشدن



کمینشستهدرحالتراشیرخوار➢

داشتهخودبغلدرعقببهمتمایل

.باشید

لبباتماسدرراشیرکوچکفنجان➢

.دهیدقراراو

لبباشیرتاکنیدکجرافنجان➢

.کندپیداتماسشیرخوار

ابشیردرتماسفنجاننگهداشتنبا➢

راآنخودشدهیداجازهاولب

کندمصرف

.روش ارجح، تغذیه با فنجان است



فنجانبا تغذیه 



شیرخوارازمادرجداییویابیماریهنگامدر.

کهنارسینوزاددربخصوصیاوگیردنمیراپستانکهشیرخواریدر

.باشدنداشتهراپستانگرفتنبرایآمادگیهنوز

پستانیتغذیهدرراشیرکافیمقدارتواندنمیکهنارسینوزاددر

.کنددریافت

باشدهداشتشیرمکملبهنیازپستانیتغذیهبجزکهشیرخواریهردر.

وارسننوزاددرپستانبهبطریویاتغذیهلولهازمناسبانتقالیروش

.رسیدهشیرخوار

انپستاحتقان،فرورفتهپستاننوکویاپستاننوکشدیدجراحت.

لبوکامشکاف.

اهم موارد استفاده از فنجان



Homemade supplementer

The container can be elevated to increase the flow





Positioning of tube for Finger Feeding



Finger feeding, 

dropper, spoon, 

syringe and Bottle 

feeding 

دیگر روش های جایگزین در تغذیه پستانی



BREASTFEEDING Tube 
SUPPLEMENTERS 

Supplemental Nursing

System (SNS)

Starter Supplemental Nursing 

System (S.SNS)

Lact-Aid Nursing 

Trainer System

(LANTS)

Homemade supplementer using a thin 

feeding tube in a regular baby bottle

Feeding tube attached 

to a syringe



Homemade supplementer

The container can be elevated to increase the flow



Syringe feeding 

تغذیه با سرنگ 



Regular syringes

Regular syringes



Dr Ravari

Spoon-feeding  (Technique)

 The baby should be alert with a 
functioning swallow reflex.

 Position the baby in a semi-
upright.

 Place the spoon just inside the 
infant's lips over the tongue.

 Allow the infant to pace the 
feeding by sipping or lapping.

 Avoid pouring the milk into the 
baby's mouth.



پستاننوکمحافظ

نگرفتمشکلاتبهکمکجهتدررسیدهنوزاداندروسیلهاین

ودنبدردناکتورفته،یاصافپستاننوکبامادرانیدرمثلاپستان

قابلانپستنوکهایعفونتانتقالازپیشگیرییاپستاننوکشدید

ببسکهدارندقویبسیارشیرجهشرفلکسکهمادرانیاستاستفاده

یانجرسرعتکنترلبرایمحافظازتوانندمیشودمیشیرخوارسرفه

.کننداستفادهشیر

عملکردبرعلاوهپستاننوکمحافظنارسی،اواخرنوزاداندر

دنوزاتشویقومکشقدرتافزایشبهکمکجهتدرشدهذکرمشابه

.شودمیاستفادهنیزشیردهیادامهوآغازبرای



پستاننوکمحافظ

رینبهتکهاستدسترسدرپستاننوکمحافظازمختلفیانواع

متریمیلی24و16،20هایاندازهدرکهاستسیلیکونیمحافظهاآن

وشدهیسیلیکوننوعتریننازکازاستفادهبهتوصیه.اندشدهساخته

غیرپستاننوکهایمحافظازنارسیاواخرنوزاداندرخصوصبه

.شوداجتنابضخیمیاسیلیکونی



دوشیشیرهایپمپ

هایروزدرخصوصبهدهیشیربرقراریدرشیردوشیهایپمپ

یدتولدرمدتدرازتاثیرشیر،تولیددرتاخیر.هستندمهمبسیاراول

فادهاستبهتوصیه.شودمیمکملشیرازاستفادهساززمینهوداردشیر

بهدتوانمیکهاستشدهاولهایهفتهدرشیردوشیالکتریکیپمپاز

استفادهمعمولیهایپمپازآنازپسوشودگرفتهایاجارهصورت

وشدهآغاززودترچههربایدمکانیکیزدنپمپنیازصورتدر.شود

.یابدافزایشپرولاکتینسطحباشدتامکرر

.باشدمیارجحروشماساژ،باهمراهپستاندوهمزمانزدنپمپ



ساعت2-3هرودقیقه15-20بایدزدنپمپجلساتابتدادر

بزندپمپدقیقه15نوبتهربایدمادرشیرشدنجاریازپس.شودانجام

دقیقهدوبرایشود،متوقفشیرجریاندقیقه15ازقیلکهصورتیدرو

.دهدادامهرازدنپمپشیر،قطرهآخرینمشاهدهازپس

تیدسهایپمپازالکتریکیهایپمپنبودندسترسدرصورتدر

ازاستفادههرچند.کرداستفادهتوانمیدستباشیردوشیحتیو

ماااستبودههمراهشیرحجمبیشترافزایشباالکتریکیشیردوش

دستبادوشیدنازکهمادرانیدوماهازپسکهدادهنشانهابررسی

بهکی،الکتریپمپازکنندهاستفادهمادرانبهنسبتاندکردهاستفاده

.بودندشیردهیحالدربیشتریمیزان



مراحل دوشیدن شیر با دست

ستانپزیراولانگشتدووبالادرشست:دستگرفتنقرارموقعیت1)
نوکازعقبترسانتیمتر4حدودفاصلهایبایاآرئولخارجیلبهدر

واقعانگشتانزیردرستشیرذخایرکهطوری.کندلمسپستان
.شوند

ودشراندهسینهقفسهطرفبهکمیمستقیمطوربهبایدپستان2)

ردیگانگشتانوشستکمکبه3)
ردجلوبهرووغلطکیحرکاتبا

دنمایواردفشارآرئوللبهاطراف
.شودخارجآسانیبهشیرتا

ترتیببهبایدرا1تا3مراحل4)
کندتکرار



ارزیابیپستانمکیدنشیرخواردرحالشیردهی،کفایتجهت

وزارهاابازتشویقبرعلاوهموثر،شیرانتقالنداشتنصورتدروشده

دادندستازمیزان.کرداستفادهشیرخوارآن،بامتناسبهایروش

شانهنمکیدن،قدرتودفعاتبلع،صدایشنیدنپوشک،ارزیابیوزن،

یاریهوشسطحوعضلانیتوانهیپوگلیسمی،هاینشانهآبی،کمهای

رفتهگنظردربایدتغذیهارزیابیدرهمگیروبینبیلیسطحونوزاد

.شوند



نگهداری شیر دوشیده شده



شیردهیصحیحوضعیت

فیتکیچگونگیدرزیادیاثرتواندمینامناسبشیردهیوضعیت

،ژیانربهنیازافزایشسببنامناسبوضعیت.باشدداشتهشیردهی

وهیپوتوننوزاددروشیردهیقطع،پستاننوکجراحت،وزنکاهش

یقلبایستوآپنهسببگردنحدازبیشکردنخمدنبالبهنارس

.شودمیاشارهشیردهیصحیحروشچندبهادامهدر.شود



Crossمتقابلایگهوارهروش – Cradle

پشتوشیرخوارفوقانیقسمتوگردنقاعدهروشایندر

شیرخواربدنوصورتوشودمیحمایتدستهمانساعدباشیرخوار

میحمایتراپستاندیگردستبامادر.استمادرطرفبهوپهلوبه

.کند



1) Mother is in a relaxed and comfortable position that does not cause 
pain (e.g., from an episiotomy or caesarean birth).

2) Mother and infant are well supported. Supports may be used to help a 
mother find a comfortable position while breastfeeding. A pillow, 
rolled blanket, or rolled towel may help to support a mother’s arm.

Principles of Positioning

3) Mother holds the infant unsaddled, tucked 
in close “tummy-to-mommy” with 
shoulders and hips aligned and well 
supported. 

4) The infant’s head and neck are slightly 
extended which means slightly tilted back, 
sometimes called a sniffing position.



❖ Help the infant to suck effectively.

❖ Ensure effective breast milk transfer to assist with optimal growth of the 

infant.

❖ Stimulate, build, and maintain a mother’s breast milk production.

❖ Increased  exclusivity breastfeeding rates and breastfeeding duration 

later.

❖ Keeps your baby satisfied not crying or prolonged feeding.

❖ Help prevent many breastfeeding problems such as sore nipples, mastitis, 

and engorgement, low breast milk supply, and infant poor weight gain or 

weight loss, dehydration (hypernatraemic dehydration)… 

Key Messages

2) Effective positioning and latching can:
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Participatory modeling Cradle hold



underزیربغلیروش armیاfootball hold

درخوابیدهبغلزیروپهلوبهبالشترویشیرخوارروشایندر

همانساعدباشیرخوارپشتمادرودستکفباشانهوگردنحالیکه

هبروشاین.گیردمیراپستانمقابلدستبامادر.شودمیحفظدست

.داردکاربردنارسیاواخرنوزاداندرخصوص



Cradleایگهوارهروش hold

ازروشایناستشدهخممادرآرنجحفرهدرنوزادسرروشایندر

ااماستمادرانتوسطشیرخوارنگهداریروشترینطبیعیمادراننظر

بزرگترکهشیرخواراندرروشاین.داردوجودسروگردنشدنخمخطر

.استاستفادهقابلبدهندگردنوسربهبهینهحالتتوانندمی



Cradle Position(Madonna Hold) 



Sideپهلوبهخوابیدهروش - Lying

ینادرگیردمیقراربالشیابسترسطحرویشیرخوارروشایندر

درمادرروشایندرنشودگرفتهخوبیبهپستاناستممکنروش

داردکمتریفعالترنقششیردهی



Side-lying Position/lying down



 Proper maternal and infant positioning

facilitates successful breastfeeding

 Effective positioning and attachment 
facilitate milk transfer, minimize nipple 

trauma, and increase the duration of 

breastfeeding 

Mothers do not need to know all of these 

positions, and their positioning preference 

should be respected

 The primary purpose of positioning is the 

mother's comfort, with the infant in an 

optimal position  for latch-on

 All positions should follow the same basic 

principles to ensure effectiveness (milk 

transfer) and comfort (lack of maternal 

pain or infant fussing) Lawrence 2021.

Key Points for Teaching the Mother

(Positioning and Latch-on) 



 د که ، آشکار و مشخص هستند  ولی مشاوران شیردهی اولین متخصصینی هستنلبشکاف های اگرچه
کنندرا شناسایی میهای کام شکافتوانندمی

لبکام و تشخیص شکاف 

Submucous cleft palate Cleft of soft palateCleft of hard and soft palate 

Cleft lip



ت به فواید کوتاه مدت و دراز مدت در سلامتی و رشد وتکامل برتر شیرخوار نسب
شیرمصنوعی

باندینگ بیشتر، رشد طبیعی تر دهان و صورت

ضلات به علت استفاده از آرئول پستان و تحریک رشد فیزیولژیکی بهتر ع▪
دهان، 

پیشگیری از عفونت های گوش

به دلیل ایجاد فشار کمتر در گوش میانی نسبت به تغذیه با بطری،▪

افت شنوایی کمتر، گفتار بهتر▪

تفاده مشکلات تنفسی و گوارشی کمتر نسبت به تغذیه با شیر مصنوعی واس
ازبطری و

 تحریک و التهاب کمتر نسوج آزرده موجود در شکاف

به علت ماهیت غیر آلرژن بودن شیرمادر و حاوی مواد حفاظتی و ضد التهابی▪

اهمیت تغذیه با شیرمادر درشیرخواران مبتلا به شکاف کام ولب



و لب وسیع شکاف کام 
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شیرباتلوفورمولاازاستفادهمعایب

کاهشوکانسرپروستاتکانسرسینه،رحمی،هایفیبرومخطرافزایش•

Bisophenolوجوددلیلبههااسپرمتعداد ( BPA)

وکلبسیلاسالمونلا،خصوصبهمیکروبیآلودگیخطرافزایش•

کلستریدیوم

عفونتاثردرنکروزانانتروکولیتومننژیتسپسیس،میزانافزایش•

انتروباکتر

کمترفلورجایبهزابیماریهایپاتوژنباگوارشلولهکلونیزاسیون•

هایباکتریاین.استprebioticیککهبیفیداباکترمانندپاتوژن

درشبهبوددرکوتاهزنجیرهچربهایاسیدتولیدبامفیدایروده

دارندنقشگوارشلوله



سندرم شیر ناکافی

مادررشیباتغذیهقطعشایععلتمادرتصوربهذهنیچهوواقعیچهشیریکم
:باشدداشتهاشارهتواندمیمشکلگروهدوبهواژهاین.است

:شیرتولیددرمادرناتوانی(1

یسابقهمادر،درخاصداروهایمصرفودیابتهیپوفیز،یاولیهنارسایی
پستانرادیوتراپییاجراحی

:شیریتخلیهدرنوزادناتوانی(2

دهانیهایناهنجارییانورولوژیکبیماریهایبهمبتلانوزاداننارس،نوزادان

تولداولیههایساعتدرمصنوعیشیرازاستفاده

نوزاد،زودرسایکترادرار،دفعکاهشمدفوع،درتاخیر:ناکافیشیرسندرمعلائم
بدنوزندرصددهازبیشدادندستازآرام،ناوگرسنه



ارزیابی سندرم شیر ناکافی 

بارداریدوراندرپستانهارشدوضعیتبررسی▪

پستانازخوارشیرتغذیهمستقیمیمشاهده▪

شیرخواررشدبررسی▪

هایوزنهباخوردنشیرازپسوقبلنوزادوزنبررسی▪
(گرم45ازکمترمیزان)حساسالکترونیک

ازبعدپستاندرشیریباقیماندهمیزانبررسی▪
(کنندهنگرانسیسی30ازبیش)شیردهی

:درمان
درمان اولیه وابسته به علت است اما معمولا شامل افزایش 

نده در دفعات شیردهی با تکنیک صحیح و دوشیدن شیر باقیما
پستان پس از هر بار شیردهی



طغیان اشتها یا جهش رشد

این شیرخوار گرسنه تر از قبل عمل می کند و از تغدیه ی خود راضی نیستعلائم 
.مسئله باعث می شود مادر تصور کند که شیرش کافی نیست

عیت را تقریبا یک سوم مادران شیرده یک بار یا بیشتر در دوران شیردهی این وض• 
(بیشتر در سه ماهه ی اول )تجربه می کنند

جه در ارزیابی مشکل رشد جسمی وجود ندارد فقط به مصرف داروها توسط مادر تو• 
شود

افزایش تغذیه از پستان باعث اداره 
.  ودافزایش تحریک و تولید شیر می ش

روز طول کشید 4اگر بیش از سه الی 
د ارزیابی مجدد وزن گیری نوزاد و تولی

شیر مادر انجام شود



)nursing strikeامتناع از شیرخوردن)

صاباعتکهشیرخوردنازشیرخوارناگهانیامتناع
یاناکافیمادرتصور.شودمینامیدههمشیرخوار

یرخوارشگرفتنشیرازباواستشیرشبودنبد
.دهدمیپاسخ

:علل

مادر،غذاییرژیمتغییرمادر،یماهیانهعادت
ر،مادعطریادئودورانتیاصابوننوعدرتغییر

لاکسریفشیرخوار،بینیگرفتگیمادر،استرس
بهمادربازگشتنآوردن،دردندانمری،-معده
ازاستفادهخوار،شیرومادرجداییکار،محل

ماستیتبطری،



)nursing strikeامتناع از شیرخوردن)

:اداره

بیدارتازهیااستآلودهخوابکهزمانیشیرخواربهدادنشیر

نوازشوگرفتنآغوشدرسکوت،درشیرخواریتغذیهاند،شده

ادایجوبخشیآرامجهتکردنحماموپوستباپوستتماسوکردن

مادرمدتایندروبطریباتغذیهازاجتنابعاطفی،مجددتماس

بدوشدمرتبراخودشیر



Engorged breastsاحتقان پستان 

شیوعباشیردهیزمانهردروقوعبا(خوشایندوآلایدهونه)شایعوغیرطبیعیحالت

زایمانازبعد5تا3روزدربیشتر

(بغلدردزیرگاها)دردناک،وقرمزمتورم،داغ،براق،فشار،تحتپستانهاطرفه،دوعموما

والتهابجتانیوبینابینیبافتبهآلوئولازلاکتوزقبیلازشیراجزاخروج،خفیفتبامکان

عفونتاحتمالسپس

تجمعشیر،تولیدکاهشامکانFILشیربیشترتولیددرکاهش

(هالاکتوسیتصدمه)شیرتولیدقطعامکانشیر،جریانعدم

ریافتدازناشیعمومیادمیاآویزانوبزرگهاپستاندربیشترشیوعهاله،منحصرااحتقان

فشارخونازدیادویازیادوریدیمایعات

گرفتندراشکال،(پستاننوکزخموادمصاف،نیپل)هالهاحتقانباهمراهویاپستاناحتقان

پستان



In areolar 
engorgement the 
nipple is flattened.



شروع زودرس تغذیه با شیرمادر در ساعت اول پس از تولد

تغذیه مکرر و بر حسب میل و تقاضای شیرخوار

 رت در صوشیردوشیوضعیت شیردهی مطلوب و گرفتن صحیح پستان و

نیاز

 پرهیز از پستانک و بطری

تخلیه کامل یک پستان قبل از دادن پستان دیگر

 روز اول کمک کننده است4ماساژ پستان بعد تغذیه در

ر زیاد،، تولید شی(بجز هیپوپلازی و توبولر)پستان کوچک: مادران مستعد

احتقان پستان از پیشگیری



:الههادمباپستاناحتقاندرمدیریتاقداممهمترین

ر با روش استفاده ازفشاهاله قبل گرفتن پستان ادم نرم کردن 
(RPS)انگشت ها در هاله اطراف نیپل  

Reverse Pressure Softening 



Reverse Pressure Softening 





دکتر شیوا بشیر نژاد 
فوق تخصص طب نوزادی و پیرامون تولد

هیئت علمی دانشگاه علوم پزشکی دزفول


