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 تکل آموزش مبتنی بر فضای مجازی وپر

 بدانند؟ دانستنی های لازم پس از سقط جنین ، آنچه مادران باید پس از سقط جنین ناهنجار

 تعریف  آموزش مبتنی بر فضای مجازی: 

از رايانه، ديسك    ت اعمعالاهاي آموزش مبتني بر فناوري اط  كاربردي و شیوه  افزارهاي  آموزش الكترونیكي به مجموعه وسیعي از نرم

در هر زمان و مكان به صورت   شود كه امكان آموزش و يادگیري را براي هر فرد در هر زمینه،   مي  فشرده، شبكه، اينترنت و غیره گفته

گروهي از برنامه هاي كاربردي آنلاين هستند    1تماعي اج  يرسانه ها.  (Delavar and ghorbani 2012)العمر فراهم میسازد  مادام

پشتیباني به  .    (Hamm, Chisholm et al. 2013)اند   كه براي ايجاد و تبادل محتواي تولید شده توسط كاربران تعريف شده

 گیرد.  رهبري يك مشاور آموزش صورت مي

 اهداف آموزش مبتنی بر فضای مجازی : 

 هاي  تكنیك  ناهنجار)علل، شیوع، عود، پیامدها و درمان(، ارائههدف برنامه آموزشي حاضر، دادن اطلاعات در خصوص سقط جنین  

استرس، سوگ، ارائه اطلاعات در مورد تاب آوري و ويژگي افراد    مديريت  آموزش  رونده،  پیش عضلاني  سازي  آرام  و   ديافراگمي  تنفس

ايجاد آن، دادن اطلاعات در مورد آمادگي جهت  تاب آور و راه هاي ايجاد آن، ارائه اطلاعات در مورد سازگاري اجتماعي و راه هاي  

 باشد. بارداري مجدد پس از سقط جنین ناهنجار و سلامت زنان مي

 : آموزش مجازی  موانع  و   مزایا

سقط    زمان   از  شده   ايجاد   مشكلات  كاهش   جهت  در  كاربردي   هاي  تكنیك  و   اطلاعات   ارائه  آموزشي،  اي  مداخله  برنامه   اين  مزاياي

سطح تاب آوري و سازگاري    ارتقاء  و آگاهي  افزايش   استرس،  به منظور كاهش  آن  از  ناشي   پیامدهاي نیز  و   بیمار  توسط  ناهنجارجنین  

 .     شود مي موجود شرايط با بهتر  انطباق  جهت اجتماعي

است كه پژوهشكر    فضاي مجازي  در  خود  شخصي  احساسات  گذاري  اشتراک  با  افراد  از  مشكل بعضي  برنامه،  اين   انجام  موانع  از  يكي

 به منظور برطرف نمودن اين مشكل بر ايجاد حس اعتماد در جلسه كسب رضايت نامه آگاهانه تاكید كرده است.

 

 

 

 
1 Social media 



 

 :آموزشی  برنامه   فهرست رویکرد

 

 : اول  هفته

 فرمت ارسال موضوعات بخش

 آزمون   خوش آمد گويي و تكمیل پیش- يك

  آموزشي عناوين سرفصل و  بیان اهداف -

  آن از حاصل جسمي عوارض و سقط مورد در  پزشكي اطلاعات -

 جنسي  رابطه شروع زمان - 

 ممكن  حد تا ها آن رفع و بیماران ابهامات و نگرانیها از سوال پرسیدن -

پرسشنامه -

 الكترونیكي

تصاوير    - متن، 

عكس   و  مرتبط 

 نوشته 

 (. كنید بیان لحظه اين در را خود هیجاني   و احساسي موقعیت) هیجاني  تخلیه - دوم

 آموزش مهارت خود آگاهي  -

 هیجاني  تخلیه صحیح هاي روش آموزش -

 شناختي خطاهاي  ارزيابي -

 

  مرتبط  تصاوير  متن،

 نوشته عكس  و

 موسیقي با  همراه ريلكسیشن مهارت آموزش - سوم 

 آن تمرين  و ديافراگمي تنفس تكنیك آموزش -

 استرس  و اضطراب كنترل هاي روش -

  مرتبط،  تصاوير  متن،

 نوشته، صدا  عكس

 و فیلم  

 

  هفته دوم 



 فرمت ارسال موضوعات بخش

 قبل هفته  مرور و  خانگي تكلیف بررسي - يك

 مراحل آن و  سوگ تعريف -

 سوگ با اجتماعي مقابله راهكارهاي -

 

  عكس   و  مرتبط  تصاوير  متن،

 نوشته 

 اجتماعي  سازگاري تعريف - دوم

 آموزش راهكارهاي بهبود سازگاري اجتماعي:  -

 آموزش مهارت حل مساله ✓

 

متن، تصاوير مرتبط، عكس  

 نوشته 

 ادامه راهكارهاي بهبود سازگاري اجتماعي:  - سوم 

 آموزش مهارت كنترل خشم  ✓

 آموزش مهارت جرات ورزي  ✓

 

  عكس   مرتبط،  تصاوير  متن،

 نوشته 

 هفته سوم

 فرمت ارسال موضوعات بخش

  يك

 آوري تاب تعريف

 

  عكس   مرتبط،  تصاوير  متن،

 نوشته 

 ويژگي افراد تاب آور:  دوم

 آگاهانه پذيرش ➢

 موانع پذيرش ➢

 دروني  كنترل منابع ➢

 مسئله  حل ➢

   محكم اجتماعي روابط ➢

 ارزيابي  خود عدم ➢

  عكس   مرتبط،  تصاوير  متن،

 نوشته 



 موقع به كمك درخواست ➢

 

 :  روانشناسي منظر از آور تاب افراد اصلي ويژگي چهار سوم 

 ارزشمندي  احساس -1

 مساله  حل در مهارت -2

 اجتماعي  كفايت -3

 همدلي  و بیني خوش -4

  عكس   مرتبط،  تصاوير  متن،

 نوشته 

 

 هفته چهارم

 فرمت ارسال موضوعات بخش

 :آوري تاب ايجاد راهكارهاي آموزش- يك

 باشید.  داشته هدف  و معنا  خود زندگي  در-1         

 دهید.  توسعه را خود ارتباطات-2         

 باشید.  پذير انعطاف تغییرات به نسبت  -3         

 باشید.  خود سلامتي  و تغذيه مراقب  -4         

  عكس   مرتبط،  تصاوير  متن،

 نوشته 

 :آوري تاب  ايجاد راهكارهاي ادامه آموزش - دوم

 . بیاموزيد را مشكلات با  مقابله براي سالم هاي مهارت-5        

 ( مدار مساله  و مدار هیجان  اي مقابله مهارت آموزش)         

 

  عكس   مرتبط،  تصاوير  متن،

 نوشته 

 :  آوري تاب ايجاد ايجاد راهكارهاي ارائه ادامه - سوم 

 . باشید خوشبین-6       

 . كنید ايجاد مثبت هاي دلبستگي -7       

 . كنید تقويت خود در را معنويت- 8       

 مرور و  آوري تاب آموزش بندي جمع -

  عكس   مرتبط،  تصاوير  متن،

 نوشته، فیلم

  



 هفته پنجم 

 فرمت ارسال موضوعات بخش

 آن  سقط و جنین در ناهنجاري علل  بررسي و  تعريف - يك

 عودآن احتمال و جنین ناهنجاري شیوع -

 جنین  در ناهنجاري بروز از جلوگیري هاي راه -

  عكس   مرتبط،  تصاوير  متن،

 نوشته 

 جنین ناهنجاري تشخیص هاي راه - دوم

 غربالگري سه ماهه اول ➢

 غربالگري سه ماهه دوم  ➢

 سل فري دي ان اي ➢

 آمنیوسنتز  ➢

 (CVSنمونه برداري از پرزهاي جنیني ) ➢

 

  عكس   مرتبط،  تصاوير  متن،

 نوشته، فیلم

 بارداري  از پیشگیري روش انتخاب مشاوره  - سوم 

 

  عكس   مرتبط،  تصاوير  متن،

 نوشته، فیلم

 

 

 

 ششم هفته  

 فرمت ارسال موضوعات بخش

 مجدد  بارداري جهت لازم هاي آمادگي  - يك

 قبلي  مطالب مرور -

  عكس   مرتبط،  تصاوير  متن،

 نوشته 

 سوالات به گويي  پاسخ - دوم

 

 چت كردن فعال 



 آموزشي برنامه اتمام و آزمون پس اجراي - سوم 

 

 پرسشنامه الكترونیكي

 

 

 

 افراد شرکت کننده: ▪

 شرایط مشارکت در برنامه آموزشی : افراد واجد  

 ناهنجار جنین سقط مجوز داشتن •

 نوشتن  و خواندن سواد •

 شده شناخته رواني بیماري سابقه نداشتن •

 روانپزشكي  داروهاي مصرف  عدم •

 اخیر ماه 2 در...  و نزديكان فوت مثل شود افسردگي و اضطراب غم،   باعث كه اي حادثه وجود عدم •

 نازايي  سابقه نداشتن •

 .هوشمند همراه تلفن داشتن •

 

 حجم نمونه:  ▪

 نفر 50

 

 برنامه جلسات آموزشی: ▪

بخش آموزشي است كه در سه روز هفته ارسال مي شود و  با در نظر    3هفته تشكیل مي گردد و هر هفته شامل    6اين برنامه از  

 گرفتن شرايط بیماران  زمان جلسات تعیین و مداخله صورت مي گیرد.

 

 

 جلسات: پیگیری   ▪



 هفته پس از اتمام برنامه مداخله اي پیگیري مي شوند.  6بیماران 

 وسایل مورد نیاز: ▪

 گوشي تلفن هوشمند •

 بسته اينترنت همراه  •

 

 قوانین اجرایی:  ▪

o جلسات اطلاعات داشتن نگه محرمانه 

o جلسات  برنامه نمايش 

o خانگي  تكالیف انجام 

o فرد شركت كننده و ارئه بازخورد  كامل مشاركت 

 کناره گیری:  ▪

 توجه  با اول؛ جلسه   از پس  خصوصا میشود، رسیدگي هم افراد  جلسات در شركت  ادامه  عدم و  كناره گیري به  مداخله اي برنامه اين  در

    .برسد پايان بهبیمار  نفع به نتايج تا مي شود صحبت برنامه از شدن خارج علت مورد در  .درخواست بیماران به

 

 گروه: آموزش به اعضای   ▪

در اين برنامه حمايتي اعضاي گروه متشكل از يك متخصص مامايي و آموزش پزشكي، يك متخصص روانشناسي و يك دانشجوي  

 گیرد.ارشد مشاوره در مامايي) در نقش تسهیل گر( مي باشد. اجراي جلسات توسط تسهیل گر صورت مي

 

 

 هفته اول )بخش یک( 

دادن اطلاعات پزشكي در    - آموزشي  عناوين   سرفصل   و  اهداف   بیان  -تكمیل پیش آزمون: احوال پرسي و خوشامد گويي و  موضوع

  تا   ها  آن  رفع  و  بیماران  ابهامات  و  نگرانیها  از  سوال  پرسیدن  -زمان شروع رابطه جنسي  -مورد سقط، عوارض و مراقبتهاي پس از آن

 ممكن.  حد

 



 

 خوش آمد گویی: 

عرض احترام و ابراز همدردي بابت رويداد اخیر كه با آن مواجهه شديد، از شما  با سلام خدمت شما شركت كننده محترم ضمن  

خواستارم دقايقي از وقت گرابهاي خود را در شش هفته آينده صرف خواندن و شنیدن مطالب آموزشي كه برايتان خواهم فرستاد  

 نمايید شايد تسكیني باشد بر روح و جسم خسته تان. 

نتايج ارزشیابي علمي و تاثیر آن بر آيندگان، از شما خواهش مندم كه به سوالات سه پرسشنامه زير به  در ابتدا به جهت صحیح بودن  

 صورت دقیق و بر حسب شرايط فعلي تان پاسخ دهید سپس برنامه آموزشي برايتان ارسال خواهد شد، با سپاس 

اب آوری و پرسشنامه )ارسال پرسشنامه های الکترونیکی اطلاعات دموگرافیک و مامایی، پرسشنامه ت ❖

 سازگاری اجتماعی(

 

 نقش و وظايف ماما: 

ماما با رفتار صمیمانه، حمايت كننده و توضیح اقدامات درماني مي تواند زائو را در يك موقعیت مناسب قرار دهد. حمايت و  

ن آموزش ضرورتا اين  آگاهي دادن به مادر سبب برنامه ريزي بهتر و كنار آمدن با موقعیت هاي پر استرس مي شود. هدف اي

نیست كه تمام نگراني و مشكلات شما از بین برود بلكه مي خواهیم تحمل اين مشكل برايتان بیشتر شود و بتوانید به ايفاي 

نقش هاي خود در اجتماع بپردازيد. هدف نهايي دوره آشنا كردن شما با شیوه هاي جديد تاب آوردن مشكل و سازگاري اجتماعي  

 با آن مي باشد. 

 :آموزش اهداف

 افزايش اطلاعات و بالابردن آگاهي  •

 كمك به تصمیم گیري •

 ايجاد و افزايش اعتماد به نفس  •

 كاهش اشتباه و شايعه پذيري  •

 درک احساس شخصي •

 شناخت مشكل و حل آن •

 شناخت فرد از توانايي خود و توانمند ساختن وي •

 شناخت باورهاي غلط و اصلاح آن، تشويق باورهاي درست •

 

كل دوره به شش هفته تقسیم شده است كه در هر هفته سه روز براي شما مطالب مختلف ارسال مي شود. و سرفصل عناوين   

 آموزشي ارسالي به شرح زير مي باشد. 



 

 خلاصه سرفصل عناوین آموزشی

 

 اطلاعات پزشكي در مورد سقط و عوارض و مراقبت هاي لازم بعد از آن را دريافت میكنید.  -1

 شروع رابطه جنسي و نگراني هاي مربوط به بارداري آينده را خواهید دانست.زمان  -2

 به سوالات، ابهامات و نگراني هاي شما پاسخ داده میشود. -3

 فرصت تخلیه هیجاني خود را خواهید داشت و راه هاي صحیح تخلیه هیجاني را مي آموزيد.  -4

 را خواهید آموخت. مهارت ريلكس كردن با موسیقي و تنفس ديافراگمي و تن آرامي  -5

 روش هاي كنترل اضطراب و استرس را به شما مي گويیم.  -6

 در مورد سوگ )فقدان از دست دادن جنینتان( و راه كارهاي مقابله با آن اطلاعات كسب مي كنید.  -7

 با سازگاري اجتماعي و راه كارهاي سازگاري اجتماعي در مقابل سوگ آشنا میشويد.  -8

 اد تاب آور آشنا مي شويد. با مفهوم تاب آوري و ويژگي افر -9

 در مورد راه هاي عملي ايجاد تاب آوري در خودتان توانمند مي شويد.  -10

 مهارت هاي سالم براي مقابله با مشكلات را مي آموزيد، همچون مهارت مقابله هیجان مدار و مهارت حل مساله(  -11

از بروز ناهنجاري در جنین آموزش مي    در مورد علل ناهنجاري در جنین، شیوع و احتمال عود آن، و را هاي جلوگیري -12

 بینید.

در مورد روش هاي غربالگري و تشخیص ناهنجاري در جنین اطلاعات به روز و كاملي دريافت میكنید و به سوالاتتان   -13

 در اين خصوص پاسخ داده مي شود.

ا خود يك روش دلخواه را  انواع روش هاي پیشگیري از بارداري، معايب و مزاياي هر كدام برايتان شرح داده میشود ت  -14

 انتخاب كنید. 

 با انواع خطاهاي شناختي همچون برچسب زدن، پیش گويي، فاجعه سازي و غیره آشنا خواهید شد.  -15

در انتها خلاصه مطالب برايتان ارسال مي شود و به سوالات شما در هر بخش پاسخ داده میشود و در پايان شش هفته   -16

دد دو پرسشنامه تاب آوري و سازگاري اجتماعي را در صورت امكان به جهت  آموزش و شش هفته پس از اتمام آن مج

 برسي تحقیقاتي تاثیر آموزشمان تكمیل مي نمايید. 

 با تشكر

 

 

 تعریف سقط: 

منظور از واژه سقط، پايان يافتن    .پايان دادن عمدي به حاملگي بنا به ضرورت پزشكي، سقط درماني يا سقط قانوني نامیده مي شود

قبل از رسیدن جنین به تكامل كافي براي ادامه حیات و يا پايان يافتن     )چه به صورت خود به خودي چه به صورت عمدي)حاملگي  

: سقط  در مجموع سقط ها را مي توان به سه دسته ي شايع.  گرم هنگام تولد است  500و يا در وزن كمتر از    20حاملگي قبل از هفته  



در كشور ما طبق آخرين مصوبه مجلس شوراي .  خود به خودي يا عادتي، سقط جنايي يا غیر قانوني و سقط درماني تقسیم بندي كرد

زماني مجوز سقط درماني صادر مي شود كه ادامه حاملگي باعث به خطر افتادن جان مادر شود و يا نقص ژنیتیكي    1384ي  ملااس

 . صورت مي گیرد( قبل از چهارماهگي از زمان لقاح)ين عمل، قبل از ولوج روح جنین باعث حرج مادر گردد؛ ا

 جنین   سقط  از  بعد  های  مراقبت و  عوارض

 : شود مي زير موارد  شامل سقط از پس طبیعی جانبي عوارض

 شكمي  گرفتگي ➢

 واژني روشن ريزي خون ➢

 استفراغ  و تهوع حالت ➢

 سینه ناحیه در درد ➢

 كوفتگي  ➢

 جدي  عوارض  توانند  مي   گاهي   اما   شوند،   مي  شناخته  خطر  بي   هاي  سقط  عنوان  به  معمولا(  جراحي  و  پزشكي)  جنین  سقط  اگرچه

 كنند:  ايجاد اي

 سقط   از  پس   ریزی  خون

  .باشید  تیره  يا  روشن  خوني  هاي  لكه  شاهد  است  ممكن  زماني،  بازه  اين  در.  كنند  مي  تجربه  را  سقط  از  پس  ريزي  خون  زنان  از  بسیاري

 توپ  اندازه  به)  بزرگ  هاي  لخته  شاهد   ساعت،  دو  هر  كه  شرطي  به  است،  طبیعي  دوران  اين  در  نیز  خون  هاي  لخته  وجود  همچنین

  12  مدت  به  يا   و  كنید  عوض  بهداشتي  نوار  چند  يا  دو  ساعت،  يك   در  كه  معناست  اين  به  مداوم  و   شديد  ريزي  خون  .نباشید(  گلف

  طي   خون،  رنگ  اگر  خصوصا  باشد،  عارضه  از  اي  نشانه  است  ممكن  موضوع  اين.  ببريد  رنج   شديدي  ريزي  خون  از  بیشتر،  يا  ساعت

  سرد پوست پريدگي، رنگ . باشد  همراه مزمن  درد و  كشیدن  تیر با و  باشد روشن قرمز  تیره،  قرمز جاي به  سقط، از ساعت  24 گذشت

  داريد، سراغ خودتان در را هايينشانه چنین اگر. هستند زياد خون دادنِدست از علائم  نیز قلب ضربان افزايش و سرگیجه مرطوب، و

 برسانید.  درماني  مركز به را خودتان سرعتبه يا  بگیريد تماس اورژانس با .  نكنید اهمال

 عفونت

  سقط   از  ناشي  تواند  مي  عفونت.  شوند  مي  عفونت  دچار  سقط  از  پس  زنان  از  درصد  3.  است  عفونت  ها،  عوارض  ترين  شايع  از  يكي

  عفونت  به  ابتلا  خطر  توانید   مي  شما.  باشد  سقط  از  پس   جنسي  رابطه  داشتن  مانند  ها   باكتري  معرض  در  واژن  گرفتن  قرار  يا   و  ناقص 

 . دهید كاهش تامپون، جاي به بهداشتي نوار از استفاده  يا  و جنسي رابطه انداختن تعويق به با را

 . لگني شديد درد و لرز( درجه 38بالاي)تب واژني، بدبوي بسیار ترشحات: عفونت علائم 



  تماس   تان  پزشك  با   علائم،   اين  رويت   از  پس  بلافاصله  بنابراين  شوند،  لگن  در  التهاب  بروز  باعث   توانند  مي   نشده   درمان  هاي   عفونت

  مترونیدازول( درمان )داكسي سايكلین و    بیوتیك  آنتي  با  راحتيبه  اما  است،  خطرناک  بسیار  جنین  سقط  از  ناشي  عفونت  .بگیريد

 .نیست  نگراني جاي  و شودمي

 آشرمن   سندرم

 است   نادر   بسیار  شود، مي  نامیده   نیز  «رحمي  داخل   چسبندگي»  كه  سندرم   اين.  است  جنین  سقط  عوارض  از  ديگر  يكي   آشرمن  سندرم

  چسبندگي   به  كه )  زخم   يا   اسكار  بافت   آشرمن،  سندرم   در.  افتدمي  اتفاق  عفونت  يا (  D&C)  كورتاژ  و   ديلاتاسیون  دلیلبه  معمولا   و

  يا  باروري  مشكل  با  آينده  در  است   ممكن  بمانند،  باقي  رحم  در  ها چسبندگي  اين  اگر.  شودمي  تشكیل  رحم  داخل  در(  است  موسوم

 .شويد مواجه مجدد جنین سقط

  سقط  از  پس   قاعدگي  دو  يفاصله  شدنطولاني  يا   قاعدگي   قطع   يمشاهده  با .  است  نامنظم  قاعدگي   سندرم،   اين  ينشانه  ترينمعمول 

.  بدهید  انجام  هیستروسكوپي  آزمايش   خواهدمي  شما  از  ابتدا  سندرم،  اين  تشخیص  براي  پزشك  .كنید  مراجعه  پزشك  به  جنین

  هم  باز  توانیدمي  جراحي  از  پس  اينكه  خوب  خبر.  كندمي  خارج  رحم  از  جراحي  با   را  چسبندگي  باشد،  مثبت  آن  پاسخ  كهدرصورتي 

 .شويد باردار

 افسردگی 

 آن  و  گیرندمي  اشتباه  افسردگي  با  را  زودگذر  احساس  اين  زنان  گاهي  اما  است؛  طبیعي  كاملا  جنین سقط  از  پس  اندوه  و  غم  احساس

 و  كنید  توجه  زير  هاينشانه  به  بنابراين.  كرد  خواهد درگیر  را  تانروح  و  جسم  تمام  نكنید،  درمان  را  افسردگي  اگر.  كنندنمي  درمان  را

 : كنید مراجعه پزشك به اند، كرده  مختل را تانزندگي يا انديافته ادامه طولاني  مدتبه  كه بینیدمي اگر

 ها سرگرمي يا روزانه امور به علاقگي بي ➢

 وقتتمام خستگيِ احساس ➢

 وزن غیرعادي   افزايش يا كاهش ➢

 بدخوابي يا خوابي كم ازحد،بیش خوابیدن ➢

 گیري تصمیم در  داشتن مشكل و  كافي  تمركز عدم ➢

 مرگ  يا  خودكشي به فكركردن ➢

  در   ها نشانه  اين  كه  نداريد   اطمینان  اگر  حتي.  بیندازيد  گوشپشت  را  آن  درمان   نبايد   و  است  جدي  بیماري  يك  افسردگي ✓

  و   روح  سلامتي   به  تواند مي  پزشكروان  يا   ايحرفه  مشاور  يك   . كنید  مراجعه  پزشك  به  هم  باز   خیر،   يا   دارد   وجود  شما

 . برگرداند  تانعادي زندگي  به را شما و  كند كمك تانجسم

 اضطراب و استرس پس از سانحه 

  از  ترشايع  جنین،  سقط  از  پس  استرس  و  اضطراب  دهند مي  نشان  تحقیقات  برخي.  است  اضطراب  جنین  سقط  عوارض  از  ديگر  يكي

 . دوانندمي ريشه شما  در نكنید درمان  را آنها  اگر و است افسردگي



 اختصار به  كه  بیماري  اين.  است  جنین  سقط  عوارض  ديگر  از(  post-traumatic stress disorder)  سانحه  از  پس  استرس  بیماري

PTSD   در  ها مدت  تا   و   گیردمي  شكل  انسان  در  زااسترس  و   بد   بسیار  اتفاق  يك   از  پس   كه  است   ذهني  اختلال  نوعي   شود، مي  نامیده  

  به.  كنید  درمان  را  آنها  بايد  و  هستند  جدي  مشكلات  از  سه  هر  سانحه،  از  پس  استرس  بیماري  و  اضطراب  و  استرس.  ماندمي  باقي  او

.  كنید   دور  خودتان  از  را  روحي مشكلات  آنها   كمك   با   كه   بدهند   ارائه  شما  به   راهكارهايي   توانندمي  آنها   كنید،   مراجعه  پزشك يا  مشاور

 شويد. داربچه  ديگر بار توانیدمي عوارض اين  درمان از پس

 : شود مي زير موارد شامل  كند تجربه جنین سقط از پس زن يك است ممكن  كه نادري عوارض  سایر

 به   رحم  از  يا   و  است  خود  رشد  دادن  ادامه  حال  در  همچنان  جنین  كه  معنا  اين  به:  ناموفق  يا   ناقص  جنین  سقط ➢

 . كند ايجاد پزشكي مثل عفونت   جدي عوارض تواند  مي امر اين. است نشده  تخلیه كامل طور

 ريزي   خون  شكم،  ناحیه  در  شديد   درد   علائم   داراي  و   شود  ايجاد   است  ممكن   كورتاژ  عمل   از  كه :  رحم  شدن  سوراخ ➢

 . است تب و

 خلاصه و جمع بندی نکات: 

 : باشید  پزشكي هاي مراقبت  دنبال به  كرديد، تجربه را زير علائم از يك  هر اگر بنابراين 

 درجه سانتي گراد( 38تب )بالاي  ✓

 (پرداختیم آن به بالا  در  كه همانطور)  شديد ريزي خون ✓

 واژني  بدبوي بسیار ترشحات ✓

 لرز  ✓

 شكم  شديد  درد ✓

 :بگیرید  جدی  را   زیر  های   راهکار  سقط،   از پس تان  آسایش  افزایش  و   جانبی  عوارض  کاهش  برای 

 . دهند تسكین را گرفتگي توانند مي  كه  كننده، گرم  پدهاي از استفاده  ➢

 . ايد داشته اسهال يا استفراغ اگر خصوص به  بدن آب تامین ➢

 .كنید استراحت روز دو ➢

 .بخوريد  مغذي مواد حاوي و سالم  غذاهاي  ➢

 . كنید مصرف را است كرده  تجويز پزشك كه  هايي قرص ➢

 . نكنید ورزش هفته دو  تا ➢

 . نكنید حمام وان در  و نكنید  شنا هفته دو  تا ➢

 نكنید جابجا  سنگین وسايل  هفته دو  تا ➢

 . دهید كاهش را درد  و گرفتگي   تا  كنید مصرف را ايبوپروفن مانند داروهايي  ➢

 . كنید مصرف نیز سقط از پس ماه سه تا را  خود آهن و ويتامین مولتي قرص ➢

 . دهید  ماساژ گرفتگي  محل در را خود شكم ➢



 . كنید استفاده پستان حساسیت تسكین براي تنگ بند سینه از ➢

 . شوند مي  حسي تغییرات دچار دوره، اين در شديد هورموني تغییرات دلیل به زنان برخي. نیازمنديد حامي  يك به ➢

 

 جنین   سقط   از پس  نزدیکی

 است   هايي   مراقبت  ترين  مهم   از  يكي   و   كند   مي   كم  را  عفونت  احتمال  كار   اين .  كنید  صبر  جنسي  رابطه  براي  هفته  دو   سقط،   از  بعد

  بگیريد   تماس بهداشت  مركز يا و  پزشك با   داشتید، مراقبت بدون جنسي رابطه سقط،  از پس  اگر .بگیريد  جدي سقط از پس   بايد كه

 جنسي  رابطه  حین  در  شديدي  ناگهاني  درد  اگر .بپرسید  دهید،  انجام  بارداري  از  پیشگیري  براي  توانید  مي   كه  اقداماتي  با  رابطه  در  و

  شويد،  باردار  سقط،  از  پس  بلافاصله  تقريبا  توانید  مي   شما  نزديكي  شروع  با  .بگیريد  تماس  پزشكتان  با  مشاوره  براي  كرديد،  تجربه

 Leveno, Spong et)است  هفته  سه  آن  متوسط  زمان  اما   شود  گرفته  سر  از  روز   هشت  از  پس   حتي  است   ممكن  گذاري  تخمك

al. 2018)كنید استفاده بارداري پیشگیري  هاي روش از بايد  ، بنابراين. 

  حتما  دانید  نمي  را  آن  خوني  گروه  يا  است  مثبت  شده  سقط  جنین  خوني  گروه  و  است،  منفي  شما   خوني  گروه  اگر:  توجه ✓

  بعدي  جنین در سقط  و  خوني  گروه  ناسازگاري عوارض  از  آمپول اين! كنید  تزريق روگام  آمپول سقط  از پس   ساعت 72 تا

 .. كند مي جلوگیري

 جنین   سقط  از پس   شما  روحی  وضعیت  بهبود

  اين .  كنندمي  ناراحتي  احساس  جنین  سقط  از  پس  ها زوج   از  بسیاري.  است  انگیزغم  و   تلخ  ايواقعه  بارداري  طي  جنین  دادن  دست  از

  آرامش   شما  به  خواهندمي  شرايط  اين  در  دوستان  و   خانواده.  بدهید  زمان  بهبودي  براي  خودتان  به  بنابراين  است،  طبیعي  كاملاً  حس

  نیاز   حمايتشان   و  پشتیباني  به  كه  بگويید  آنها   به  امكان  صورت  در.  هستند  مواجه  مشكل   با   رويداد   اين  به   مناسب  واكنش   در  اما   بدهند،

  در .  كند  ايجاد  همسرتان  و  شما  براي  زيادي  احساسي  و  فیزيكي  چالش  تواندمي  جنین  سقط.  ايدكرده  حساب  كمكشان  روي  و  داريد

.  دانندمي  جنین  سقط  مقصر  را  همسرشان  يا  خود  نیز  افراد  از  برخي.  كرد  خواهید  تحمل  را  زيادي  استرس  و  فشار  مدت،  اين  طول

 براي   اقدامي  انجام  از  يا  شود  جنین  سقط  به  منجر  كه  باشد  كرده  كاري  انجام  به  مبادرت  آنها  از  يك  هر  رسدمي  نظر  به  بعید  هرچند

 . آوريد دنیا  به سالمي نوزاد  آينده در كه داريد  را شانس اين هنوز  شما كه باشید داشته خاطر به.  باشد كرده دريغ آن از جلوگیري

شرکت کننده محترم اگر در مورد موارد عنوان شده یا مسایلی که در این خصوص برایتان ایجاد شده سوالی   ❖

 دارید میتوانید مطرح کنید در اسرع وقت به آنها پاسخ داده خواهد شد. 

 

نوشته دکتر قاضی جهانی  انتشارات گلبان، 2018کتاب بارداری زایمان ولیامز  - 1منابع مورد استفاده در این بخش شامل

 مامایی  و   زایمان  زنان،   ORDER  ، کتاب1395، پرتکل کشوری مراقبتهای مامایی  2016های زنان برک و نواککتاب بیماری

 باشد(پاشا انتشارات گلبان می  اکبرزاده  اله  حجت  تالیف

 



 هفته اول )بخش دوم( 

  هاي مهارت خود آگاهي و روش آموزش - (.كنید بیان لحظه اين در را خود هیجاني و احساسي موقعیت) هیجاني تخلیه -: موضوع

 هیجاني و ارزيابي خطاهاي شناختي  تخلیه صحیح

 (کنید  بیان  لحظه  این   در  را   خود  هیجانی  و  احساسی  موقعیت) هیجانی  تخلیه

  هیجاني،  ذهن  دسته  سه  به  ذهن  كه  بدانیم  است  لازم.  كنیم  شناسايي  هیجانات خود را  ابتدا  در  است  بهتر  میرسد  نظر  به  اين منظور  به

  :شود مي  تقسیم سلیم ذهن  خردمند،  ذهن

 دچار   را  وما  داده  قرار  خود  تاثیر  تحت  را  ما  احساسات  همواره  كه  هستند  منفي  و  مثبت  هیجانات  همان  هیجانی  ذهن ❖

 در   آنچه  .شود  نمي  حاصل   مطلوبي  نتايج  شود،  گرفته  تصمیمي  احساس  اين  تاثیر  تحت  اگر  كه.  میكند  غمگیني  و  پريشاني

 .باشد  گیري تصمیم نوع اين از جلوگیري  براي خوبي  مانع میتواند آموخت خواهیم خودآگاهي مورد

  مطابق  بخواهیم  كه  صورتي  در  كه  شود  مي  يادآور  و  كند  مي  ملاحظه  را  ما  زندگي  از  اي  برجسته  تصوير  خردمند  ذهن ❖

  مهارت  اين  تقويت  منظور  به.  برد  خواهیم  رنج   نتايجي  و  عواقب  چه  از  كنیم  عمل  هیجان  از  ناشي  گر  تخريب  هاي   انگیزه

  پس   از  نمیتونم":    به  پاسخ  در  كه  اينگونه.  بدهیم  كاغذ   يك  روي  منطقي  فكر  با  خودرا  هیجاني   احساسات  پاسخ  كافیست

 جمع   خودمو  اول  بايد  كنم،  فكر  درست  نمیتونم  كه  پريشونم  آنقدر  الان:  بگويیم  "داره  فرق   دفعه  هر  با   ايندفعه  بیام،  بر  اوضاع

  كسي   از  بهتره  بگیرم،  درستي  تصمیم  بخوام  كه  هستم اوني  از  تر  ريخته  بهم  خودم  _  بگیرم  تصمیم  بتونم   بعدا  تا  كنم  جور  و

 ...بگیرم كمك

 

 موقعیت   با  رابطه  در  منطقي  ذهن  و  است  دادن  رخ  حال در  هیجاني  ذهن  در  آمدي  پیش  چه  كه  میكند  بررسي  سلیم  ذهن ❖

  چگونگي   ما.  است  تمرين  نیازمند  آن  بستن  كار  به  و  است  مهارت  يك  سلیم  ذهن  از  استفاده.  بگويد  بايد  چه  ها  نگراني  و

 :میدهیم توضیح شما براي را گام  6 در  سلیم ذهن از استفاده تمرين

 كاغذ(  روي نوشتن تمرين  با) .كنید توصیف و  مشاهده  را هیجاني ذهن محتوي: اول گام

 .كنید  يادداشت  گويد مي  منطقي  ذهن را آنچه: دوم گام

 .كنید يادداشت را سلیم  ذهن پیشنهادات:  سوم گام

 .بگیريد تصمیم خود صلاح به موقعیت با  رويارويي  نحوه درمورد:  چهارم گام

 .كنید طراحي مشكل حل براي نقشه يك : پنجم  گام

 .(1391 رابرت)برويد پیش  و  كنید عمل شده تهیه نقشه و  ريزي برنامه طبق: ششم گام

 



 آموزش مهارت خود آگاهی 

 پاسخ خود را يادداشت كنید؟ كیستم؟  من : از خود بپرسیدخود آگاهی

  خوبي  بشناسیم، احساس  را  خود  كه است  اين   ، باشیم   داشته  موفقي  و   خوب  زندگي   كند  مي   كمك ما   به  كه   عواملي   مهمترين از  يكي

  همچون   اجزايي  شناخت  و  يافتن  آگاهي   يعني  خودآگاهي  .باشیم  راضي  و  شاد  هستیم،  كه  كسي  از  و  باشیم  داشته   خودمان  مورد  در

 .خود است ضعف و قوت  نقاط  و دروني  گفتگوهاي  اهداف، ها، ارزش باورها، و افكار احساسات، ظاهري، خصوصیات

 فواید خود آگاهی 

 : كند  مي  كمك  ما  به خودآگاهي

 .  كنیم كنترل را احساسات اين و شده  آگاه  آنها ،از  كنیم شناسايي را خود احساسات ▪

 . دهیم كاهش را خود ضعف ،نقاط قوت  نقاط  بر تكیه با و  شويم آگاه خود قوت نقاط و ضعف نقاط از ▪

  توانیم   مي  خود  نیازها  شناخت  با.  بپردازيم  خود  نیازهاي  رفع   به  سالم  مسیرهاي  از  و  شويم   آگاه  خود  نیازهاي   از ▪

 . بیابیم خود نیازهاي با  مقابله براي بهتري روش و راه

  تخیلي   ،   آل   بسیارايده  اهداف  كردن  ازدنبال  ترتیب  اين   به.    كنیم  خودتعیین  زندگي   براي  اي  بینانه   واقع  اهداف ▪

 . گزينیم دوري  گرايانه  كمال و

 ارزش   كردن  دنبال  از  ،   ترتیب  اين   به.  بیابیم  زندگي   در  را  خود  ارزش  و   شده   آگاه   ارزشمندي  هاي  ملاک   از  بتوانیم ▪

 . كنیم زندگي بیشتري  آرامش و رضايت وبا  نموده خودداري كاذب هاي

 

 آگاهی:   خود  های   مولفه

  احساسات شناخت (1

 خود  ضعف و قوت نقاط شناخت (2

   نفس عزت (3

 

 احساسات  کنترل  و  شناسایی

  موفق  و  خوب  زندگي  كندمي  كمك  شما  به  كه  مهمي  عوامل  از  .است  «احساسات  شناخت»  خودآگاهي  مهارت  مهم  اجزاي  از  يكي

  . باشید  راضي  و   شاد  هستید،  كه  كسي  از  و  باشید  داشته  خود  مورد  در  خوبي  احساس  بشناسید،  را   خود  كه  است  اين  باشید  داشته

ها را در خود تشخیص داده و كنترل كنید. براي دستیابي به اين تان آشنا شده و بتوانید به موقع آن بنابراين يهتر است با احساسات

 هتر است فعالیت هاي زير را انجام دهید: موضوع ب

 در طول روز احساسات و حالات هیجانی خود را پایش کنید.- 1

 منظور از پايش زير نظر گرفتن است. براي اين كار در طول روز گاه گاه از خود بپرسید: آيا حالم خوب است يا نه؟ 

 به احساسات و حالات هیجانی خود برچسب مناسب بزنید. - 2



کنید به طور موقت کار خود را کنار بگذارید و به بررسی  صورتی که احساس و هیجان منفی شدیدی تجربه میدر  - 3

 احساس خود بپردازید. 

 ها شده اید؟ بررسی کنید که از کی دچار این احساسات یا هیجان- 4

س، تنفس عمیق، دوش گرفتن،  ) مثل پرت كردن حوا توانید از مهارت مقابله استفاده کنید.  برای کاهش هیجان خود می- 5

 پیاده روي، ورزش، صحبت با ديگري و ...( 

 

از احساسات را بیشتر تجربه كرده  ايد؟ سپس مشخص كنید در از جدول زير استفاده كنید و يادداشت كنید كه اخیرا كدام يك 

 شود؟ زندگي شخصي شما چه شرايطي باعث اين احساسات مي

 احساسات خوشایند:

 خوشي  حاليسر  راحتي  شادي

 مباهات  شعف آسودگي افتخار

 رضايت شادماني  سرزندگي طراوت 

 

 احساسات ناخوشایند: 

 هراس  حسادت عذاب وجدان وحشت  خشم

 دلشوره  كینه  حسرت  افسردگي غم 

 وحشت  آزردگي تاسف سوگ اضطراب 

 سرآسیمگي خصومت  غضب خجالت ترس 

  

  ذيل  شرح  به  فردي  چنین  هاي  ويژگي  از  تعدادي  دارد؟  هاييويژگي  چه  دارد  خود  به  نسبت  خوبي  احساس  كه  كسي   كنیدمي  فكر

 :است

 . كندمي افتخار هاآن به و  شناسدمي را خود استعدادهاي و ها توانايي مثبت، خصوصیات ➢

 . نمايد  اصلاح را ها آن كندمي سعي  و پذيرد مي شناسد، مي را خود ضعف نقاط و منفي خصوصیات ➢

 . پذيردمي  و شناسدمي را خود شكستهاي و موفقیتها ➢

 . گذاردمي احترام ديگران و خود به ➢

 . كندمي تلاش خود اهداف به رسیدن براي ➢

داريد؟ )پاسخ    خود  مورد  در  خوبي  احساس  و  هستید  راضي  و  شاد  هستید،  كه  كسي  از  آيا  داريد؟  خود  مورد  در  احساسي  چه  شما 

 خود را يادداشت كنید؟( 

 بوديد؟   آنها جاي كاش اي باشید داشته  دوست و هستند بهتر شما از ديگران كنید  فكر شده  بحال تا آيا 

.  دانندمي  سازدمي  فرد  به  منحصر  را  ما  كه  آنچه  و  قوت  نكات  به  راجع  ما  خود  از  بیش  هستند  نزديك  ما  به  كه  افرادي  اوقات  برخي

 دهید:  انجام را زير  فعالیت است بهتر خود مثبت خصوصیات به بردن  پي براي بنابراين



 در جدول زير در خانه مركزي نام خود را در فضاي خالي بنويسید. ✓

 

 برادر يا خواهر

 ....................... 

 ......................... 

 ......................... 

 يكي از والدين 

 ..................... 

 ..................... 

 ....................... 

 خودم 

 ................... 

 ..................... 

 ..................... 

 يك استاد

 .............. 

 .............. 

 .................. 

 نام خود را بنويسید

 ................ 

 ............... 

 .................... 

 يك بزرگسال

 ...................... 

 ...................... 

 ................... 

 يك همكلاسي دختر

 .............. 

 .............. 

 ................. 

 

 يك همكلاسي پسر

 ...................... 

 ................. 

 ....................... 

 يك هم اتاقي 

 .................. 

 .................. 

 .................. 

 

 . نمايند يادداشت  پسنديدمي خود مورد در كه را خصوصیات سه »خودم« خانه در ✓

  پسنديدمي  شما كه  را خصوصیت سه بخواهید ، (شناسدمي  خوبي به  را شما  كه بیابید  را  نفر  چهار حداقل ) زير  گروههاي از ✓

 : بینديشید  حالا. بنويسید مربوط هايخانه در  را آنها  پاسخهاي  سپس. ببرند  نام

 كنید؟ مي پیدا احساسي چه پسندند مي شما در را خصوصیاتي چه افراد اينكه به بردن پي از ✓

 ايد كه از آن اطلاع نداشتید؟آيا به نكات قوتي در خود پي برده ✓

 احساس   آن  از  شما  و   باشد  نكرده  اياشاره  پنداريدمي  مهم  را  آن  خود  كه  قوتي   نقطه  به  كسهیچ  كه  داشت  وجود  موردي  آيا ✓

 باشید؟  كرده ناامیدي

 توان ديگران را از اين نقطه قوت آگاه ساخت؟ چگونه مي ✓

 آيا موردي وجود داشت كه در آن بیش از يك نفر به يك خصوصیت مثبت شما اشاره كرده باشد؟  ✓

 چگونه  و كندمي  فكر  چطور  خود  مورد  در  دارد  خود  به  نسبت  خوبي  احساس  كه كسي  دهید  پاسخ  سوال  اين  به نهايت  در  و ✓

 . كند مي رفتار

 

شناخت نقاط منفي خود،    .كندعلاوه بر شناخت خصوصیات مثبت، شناخت نقاط ضعف خود نیز در آگاهي ما نقش مؤثري ايفا مي

همه ما ممكن است يكسري خصوصیات منفي   .بوجود آوردتواند احساس خوبي در ما  پذيرش آنها و تلاش براي اصلاح آنها نیز مي

اگر به جاي اينكه به خاطر اين نقاط ضعف خود را سرزنش كنیم و يا خود   .داشته باشیم و يا در انجام بعضي از كارها ضعیف باشیم



ضعف تبديل به خصوصیات مثبت    ها را تغییر داده و يا اصلاح كنیم، آن وقت اين نقاط استعدادي بدانیم سعي كنیم آنرا آدم بد و بي

مي قوت  نقاط  به و  نسبت  خوبي  خیلي  احساس  و  مي شود  پیدا  ميخود  راضي  و  شاد  هستیم  كه  كسي  از  آنگاه   .شويمكنیم، 

توانید ها ضعیف هستید، بنويسید. سپس اضافه كنید كه چطور ميمورد از خصوصیات منفي و يا كارهايي كه در آن  3در جدول زير  

تغآن  را  خواهیدكردها  پیدا  خود  مورد  در  احساسي  چه  دهید  انجام  كاري  چنین  اگر  و  كنید  اصلاح  يا  و  دهید    .ییر 

 

از  نحوه اصلاح آن  نقاط ضعف من  پس  احساس  نوع 

 اصلاح 

 ......................  ...........................  .............................. 

 

 : نفس  عزت

 . است روان بهداشت اصلي  كلید  نفس عزت.  باشدمي  نفس به  اعتماد يا  «نفس عزت»   خودآگاهي ديگر مهم اجزاي از

 مثبت داريم كه ارزشهايي به نسبت ما قضاوت چنانچه. است قائل خود  براي فرد كه است ارزشي و  احترام میزان به منوط نفس عزت

 . هستیم  ضعیفي نفس عزت داراي  باشد منفي  ما  قضاوت چنانچه و مثبت نفس عزت داراي  باشد

 . كنید سعي خود نفس عزت  بردن بالا براي

 .كنید برقرار ارتباط زيادي دوستان با  و  دهید گسترش را خود اجتماعي روابط ✓

 .باشید داشته مستمر  و گرم ارتباط خود خانواده با ✓

 .كنید پیدا  دسترسي آنها به بتوانید كه كنید طراحي ايگونه  به را بلندمدت و  مدتمیان مدت،كوتاه اهداف ✓

 .بپردازيد خود قوت نقاط شناسايي  به و كنید  برطرف شناسايي از بعد  را خود ضعف نقاط ✓

 . بود نخواهد منطقي ارزيابي اين چون نكنید مقايسه ديگران با را خود هرگز ✓

 . نمائید  غرور احساس يعني، . باشید پذير خويشتن ✓

 .ببینید را پرلیوان نیمه كنید سعي همیشه و  كنید فكر مثبت ✓

 .بیاموزيد چیزي  آنها  از بتوانید كه بیابید را افرادي ✓

 . بپذيريد را خود زندگي ناخوشايند اتفاقات ✓

 . نمايید  غلبه خود ناپسند  عادات بر ✓

 . است نفس  به اعتماد موانع از  ترس چون نترسید، چیز هیچ از ✓

 . كنید كمك ديگران به المقدور حتي و نكنید وابسته ديگران به را خود ✓

 . ندهید  راه دل به را نفرت كنید،  آزاد را خود روح. ببخشید را همه ✓

 

نوری/  ربابه  مولف:  معلمان/  ویژه  آگاهی  خود  مهارت  پرتکل  آگاهی:  خود  مهارت  آموزش  برای  استفاده  مورد  )منبع 
 (  1383انتشارات طلوع دانش  



 

 آموزش روش های صحیح تخلیه هیجانی 

اولین گام من بايد منشا هیجانات خودم را بشناسم، استفاده از مهارت خود آگاهي كه به آن پرداختیم شما را در اين امر ياري در  

 كند مي

  احساس اين. است شده لغزش دچار  مان زندگي  روي بر ما كنترل كه  كنیم احساس است ممكن ما از يك هر  فقدان، وقوع درصورت

  موفقیت با را آن مردم از بسیاري كه زايمان مانند  فیزيولوژيكي فرآيندهاي   در فقدان كه  شود مي بدتر  هنگامي  كنترل دادن دست از

از طرف ديگر فشار و تنگنا مي تواند نیرويي برانگیزاننده باشد به طوري كه وقتي    . دهد  روي  گذارند   مي   سر  پشت  مشكل  بدون  و

احساس اضطرار و فوريت مي كنیم يا وقتي خواسته هايي داريم و براي آن تلاش مي كنیم اين فشار را حس مي كنیم. شرايط فشار  

ود. يكي از عمده اشكالاتي كه در سبك ديدگاه افراد میتواند  و تنگنا اگر خوب كنترل و هدايت شوند باعث بروز بهترينها در افراد مي ش

 است كه شايع ترين آنها را با يكديگر مرور میكنیم: خطاهای شناختیباعث تحمل فشارهاي رواني در افراد شود 

 ذهن خواني: الان همه فكر میكنند من يك بازنده ام. -1

 پیش گويي: ديگه نمي تونیم به روزهاي خوب فكر كنیم. -2

 فاجعه سازي: اين بدترين اتفاق زندگیم خواهد بود. -3

 برچسب زدن: من مادربي لیاقتي بودم يا من لیاقت مادر شدن را نداشتم. -4

دست كم گرفتن جنبه هاي مثبت خود: از پس اين يه  كار هم بر نیومدم )درحالیكه در خیلي امور موفقیتهاي خوبي را كسب  -5

 كرده(. 

 ان از اين به بعد نسبت به من خراب میشه.فیلتر منفي: نگاه ديگر-6

 تعمیم افراطي: من تو هیچ كاري نمیتونم موفق بشم ، من آدم بد شانسي ام. -7

 تفكر دوقطبي: ديگه كسي من رو نمیپذيره ، همه منو كنار مي گذارند ، فقط وقت تلف كردم. -8

 نقص عمل كنم. بايدها: ايندفعه بايد موفق بشم ، ايندفعه بايد خیلي خوب و بدون -9

  .(et al. 2015 فتوحي, نسب)شخصي سازي: همش تقصیر من بود كه اين اتفاق افتاد-10

 

  در  پرخاشگري  و  خشونت  مثل  رفتارهايي   بروز  باعث   آنها  ماندن  ساكن  اينصورت  غیر  در  شوند  تخلیه  صحیحي  شكل  به  بايد   جاناتهی

 افزايش   سبب  خنديدن.برسد  آرامش  به  و  شده  مصرف  فرد  انرژي  شود  مي  باعث  بدني  هاي  فعالیت  انجام  و  تحرک  داشتن.شود  مي  فرد

  و  هاماهیچه  ريه،  قلب،  سلامت  بر  مثبتي  تاثیر  ضمن  در.  است  شادي  حس  دهندهافزايش  و  درد  دهندهتسكین  و  شده  اندورفین  ترشح

 . رساند مي اكسیژن شما بدن به ايروبیك ورزش دقیقه 3 اندازه به خنديدن ثانیه بیست.دارد بدن ايمني سیستم



 آرامش   کسب  و   هیجان  تخلیه   های راه  ●

 ( پردازيمجاكوبسن كه در ادامه به آن مي روش)بدن  اعضاي تكتك كردن ريلكس .  1

 نیز   شكل  اين  به.  بكوبید  آن  روي  به  توانیدمي  تا  سپس   و  بگذاريد  خود  پاهاي  روي  و  برداريد  را  بالش  توانیدمي  :كوبیدن  مشت.    2

 .شويدمي تخلیه خشم، از كامل طوربه

  بزنید  فرياد آن درون توانیدمي كه  جائي تا  و بگذاريد خود دهان جلوي و  برداريد را بالشي يا توانیدمي باز(  الف :زدن فرياد تكنیك. 3

 . بزنید  فرياد  توانیدمي  تا جا،آن   در و برويد   دشت يا كوه به(  ب. شويد تخلیه خشم از كامل  طوربه تا

 5  مدت  به  ايدايره   شكل  به  و  نرم  و  ملايم  بسیار  “اسطوخدوس”روغن  كمي  با  را  خود  هايشقیقه   توانیدمي: هاشقیقه   دادن  ماساژ.  4

 . است مفید بسیار میگرني،  سردردهاي خصوص به و سر  درون فشارهاي و  سردردها رفع براي كار اين. دهید ماساژ دقیقه

 تواند مي  خنك  آب  نوشیدن  يا  و  صورت  و  دست  وشويشست  كردن،  غسل  گرفتن،  وضو  گرفتن،  دوش:خون  و  بدن  كردن  خنك.  5

  مفید  بسیار   خشم،   كاهش   در  خود  كه   گردد   خون  و   بدن   شدن  خنك  باعث   زيادي   میزان  به  بدن،  در  انرژي  كردن  متعادل  بر   علاوه 

 .است

 . كندمي معجزه نیز آن انداختن دور و كردن پاره  يا  آن سوزاندن و است شده خشم باعث كه چهآن نوشتن. 6

  از  را  خود  خود،  كردن  سرگرم  با  توانیم،مي  ما  پس  دهد،  انجام  زمانهم  را  كار  دو  تواندنمي  ذهن،  كه  جائيآن   از:خود  كردن  سرگرم.  7

 :مانند  اموري انجام . دهیم  كاهش  كم دست  يا  و ببريم بین از را خشم میزان   و ساخته دور منفي  فكرهاي

  خیاطي  خطاطي، نقاشي، مانند علاقه مورد هنري  كار يك انجام  ـ علاقه مورد ملايم  موسیقي و ساز يك به دادن گوش يا و نواختن ـ

 . طبیعت از گرفتن انرژي و  گل شاخه يك به كردن نگاه  طبیعت، به رفتن ـ خورشید غروب  و طلوع ، تماشاي…و

  آن،   از  قبل   ولي   گیريد؛  آرام  كمكم  تا   گرفتن  فاصله  و  محیط  آن  از  خود   كردن  جدا:عمیق  نفس  چند  كشیدن  و   كردن  صبر  كمي .  8

  حساب  به  توهین  نوعي   را  كار  اين  مقابل،   طرف  وگرنه  “شوم  آرام  تا  گیرممي  فاصله  محیط  آن  از  باشم،  عصباني  گاه  هر”  كه كنید  اعلام

 .   گرددمي عصباني  بیشتر و آورده

  و  “بشمارم  صد  تا   يك  از  بايد   اول  ولي  ريخت،  خواهم  بیرون  را  خود  خشم  من: ”بگويید  خود  به:خشم  بروز  بعد  و  شمردن  تكنیك.  9

 .است فرونشسته شما خشم شمارش، پايان تا . كنید شمردن به شروع بعد

  بدوبیراه   هستید،  عصباني   او  دست  از  كه  كسي  به  خواستید  قدرچه  هر  بعد  خود؛  خیال  در  يا  و  كنید  نگاه  آئینه  در:آئینه  تكنیك.  10

 .كننده است آرام بسیار نیز تكنیك اين . كنید مطرح برايش را خود عصبانیت هاي دلیل يا   و بگويید

  كمي   و   بنشینید  است  بهتر:منطقي  شكل   به  آن  با   برخورد  سپس  و   آن  كردن   يابي   ريشه  و   آگاهانه  شكل   به  خود   عصبانیت  ديدن.  11

  روش  از  سپس  است؟  شده   شروع  كه  است  مدتي  چه  براي  كسي؟  چه  از  است؟  آمده  كجا  از  عصبانیت  اين  كه  ببینید  و  كنید  فكر



  شرايطي  در   است؛  كرده   فروكش  عصبانیتتان  كه  زماني   يا  و   ايدنشده  عصباني   خیلي  هنوز  كه  زماني   در   يعني   كنید؛   استفاده   مذاكره

 آرام   كامل   طوربه  بايد  محیط:  روش  اين  در.  بپردازيد  درست  منطق و   كلام با  خود  فكرهاي   و   هااحساس  بیان  به  آرام  محیطي  و  مناسب

 را  اوضاع   خواهممي  و  امكرده  اشتباه   هم   من ”  مانند  هائي جمله  با  است  بهتر.  باشند  گرفته  آرام  بايد   طرف  دو  هر.  باشد   تشنج  از  دور  و

 . كنید شروع ،“كنم بهتر

  رنجیده  يا   عصباني   تو  حرف   يا  كار  اين   از  من : ”بپردازيد  شكل  اين   به  است   رنجیدگي  يا   عصبانیت  كه  خود  احساس  بیان  به  بعد   و

  كسي   گفتار  يا   كردار  و   رفتار  از   همیشه  هاانسان  ما.  “امرنجیده  يا  هستم  عصباني   تو  دست  از  من: ”كه  گويیم نمي  هرگز   ولي   ،“امشده

 حال .  كنیم  برقرار  خوبي  ارتباط  او  خود  با  توانیمنمي  و  دهیممي  تعمیم   او  خود به  را  او  رفتار  نوع  يا  كار   ماهیت  ولي  شويم،مي  عصباني

 .نیست بدي  آدم خودش او و است بد و  غلط  او رفتار يا  كار فقط كهآن 

  در  واحد   آنِ  در   را  متضاد   دواحساس  توانیمنمي  ما   شد،  گفته  كه  گونههمان:  داريم  شاندوست  كه  كساني   به  كردن  علاقه   ابراز.    12

  يا  و   كینه  احساس  براي  جائي   ديگر   كنیم،   بیدار  خود   در  را  مهر  احساس  تا   كنیم  تلاش  عمد  طوربه  اگر  بنابراين.  باشیم  داشته  خود

 . (et al. 2018 شیوا, ياري)ماندنمي باقي خشم

 

 هفته اول )بخش سوم(

 و  اضطراب  كنترل  هاي  روش  -آن  تمرين  و   ديافراگمي  تنفس  تكنیك  آموزش  -موسیقي  با   همراه  ريلكسیشن  مهارت  آموزشموضوع:  

 استرس 

 

 موسیقی   با   همراه   ریلکسیشن)آرام سازی(   مهارت  آموزش

  دهند مي  فرد  به  بودن  كسل  و   كوفتگي  احساس  و   شوندمي  منقبض  عضلات  هاهورمون  بعضي   ترشح  علت  به  استرس  يا   عصبانیت  هنگام 

  گرفته  ما  عضلات  كه  شويمنمي  متوجه  خودمان  هاوقت  خیلي  اما.  كنیممي  آزاد  را  انقباض  و  گرفتگي  عضلاني  انبساط  تمرين  انجام  با

  خواندن   حین  در  كه   است  داده  نشان  هاپژوهش  . شودمي  مختلف  هاي بیماري  باعث   بماند   باقي  انقباض  حالت   اين   اگر  و   شدند   منقبض  و

 تمرين   كه  افرادي.  باشد مي  بیشتري  ريلكس  حالت  در  بدنشان  و   پاها  عضلات  هستند  بیشتري  تمركز  داراي   كه  آموزانيدانش  درس،

 . دهد مي كاهش  را فشارخون  هاتمرين اين و  بینندمي كابوس كمتر و دارند تريعمیق خواب دهندمي انجام را ريلكسیشن

  تا  2  اگر  و   كنند مي  احساس  را  آن  تأثیر  هفته  4  تا   3  از  بعد  بپردازند،  جاكوبسن  آرامي   تن  تمرينات  انجام   به  بار  3  تا  2  روز  در  افراد  اگر

 . كند احساس را آن اثر تا  كشدمي طول هفته 8  تا 6  بدهد انجام هفته در جلسه 3

  بسته چشم  بهتر است  اما   كرد  اجرا  توانمي  هم  باز  چشمان  با)  بسته  چشمان  با   خوابیده  يا  و  نشسته  ايستاده،  حالت  سه  در  روش  اين

 . شودمي انجام هرروزه  و(  باشد



 توضیح روش آرام سازی:   

 . شوندمي( منبسط) رها  آراميبه ثانیه  30 تا 20 مدت به سپس  و منقبض ثانیه 5 مدت به تقريباً  عضلات روش، اين در

 پا   – شكم – كمر – تنفس و سینه – صورت اجزاي و  سر – گردن –  هاشانه  – دست: شامل ترتیب به عضلات

 : كرد  رعايت بايد را زير نكات عضلات انبساط و  انقباض هنگام  به

 .شودداشته نمي نگاه  وجههیچ به نفس  و  گیردمي انجام معمولي صورت به عضلات انبساط و  انقباض هنگام   به تنفس. 1

  ما   به  ابتدا   احساس در  اين   اگر  البته.  كنیم   حس  خوب  را   عمل  2  اين   تفاوت  كه  كنیممي  سعي   عضلات  انبساط   و  انقباض  حین  در .  2

 . كرد  خواهیم حس را تفاوت اين خود مدتي  از پس  ندهد دست

  رها   بیشتر  به تدريج  را  عضلات  و  تاثیرگذاشته  تحت  را  بدن  كرده،   متمركز  عضلات  روي  بر  را  خود  حواس  عضلاني،   انبساط  موقع   در.  3

 . كنیممي

 داد.  را افزايش آن مدت توانمي پیشرفت  با و دقیقه 20 مدت به  شودمي تكرار بار سه تا  دو  عضلاني گروه  هر براي تمرين.  4

 .(2009 جاكوبسن)باشد همراه بخشآرامش موسیقي  يك با دادن گوش با  تمرين است بهتر.  5

 

 دیافراگمی  تنفس  تکنیک  آموزش

 يك  ايتدا.  كند  آرام   را  شما  تواند  مي  پذيرد  انجام  درست  اگر  و  باشد  مي  آسان  سازي  آرام  روش  كه يك  ديافراگمي  تنفس  تكنیك 

  و  كنید  مكث  شماره  سه  بگیريد،  بیني  راه  از  را  نفس  شماره  چهار  با.  بگذاريد  شكم  روي  را  ديگرتان  دست  و  سینه  روي  را  خود  دست

  مي  پايین  و بالا كه است شكم  اين تنفس هنگام كه باشید داشته توجه. دهید بیرون باز نیمه دهان از آرامي به را آن شماره 6 يا 5 با

 ".دهید  انجام  بار چند روزي توانید مي را تكنیك اين. سینه نه رود

 )به صورت پخش صدا(  به همراه تنفس دیافراگمی    سازی  آرام  تکنیک   اجرای   نحوه

 كه  طوري  به  كنید،  مشت  را  چپتان  دست...  كنید  تنش  احساس  بازو  و  مشت  ناحیه  در  كه  طوري  به   كنید  مشت  را  راستتان  دست  "

  اول   حالت  به  آرامي  به  سپس.  كنید   ايجاد   انقباض  سر  دو   عضله  در   آرنج  از  را  دستتان...  كنید   تنش  احساس  بازو،   و   مشت  ناحیه  در

  جمع   را  ابروهايتان...  برگردانید  عادي   حالت  به   آرامي   به  سپس ...  كنید  ايجاد   چین  تان  پیشاني   در  و   ببريد   بالا   را  ابروهايتان.  برگرديد

  هايتان   دندان...  برگردانید  عادي  حالت  به   آرامي  به  و  دهید  فشار هم  روي  را  ها  پلك... كنید  شل  آرامي  به  سپس  و(...  اخم  حالت)كنید

  بالاي  قسمت  به  محكم   را  زبانتان...  برگردانید  عادي   حالت  به  را  آن  سپس   كنید،  تنیدگي  احساس  فك  طوري  به  دهید  فشار  هم  روي  را

  عادي حالت  به را  تان  زبان   سپس.  كنید  توجه  گردن ي  ناحیه  در موجود  تنش   به  است  بسته  هايتان  لب  كه حالي  در  بچسبانید،  دهان

  فشار  عقب  به  را  تان  گردن  توانید  مي   كه  جايي   تا...  سازيد  رها  و  شل  آرامي  به سپس  و  دهید  فشار  هم  روي  محكم  را  ها  لب.  برگردانید



  فشار   و   بچسبانید  سینه  ي  ناحیه  به  را  تان  چانه....  برگردانید  عادي  حالت  به   آرامي  به  سپس  و (  صندلي   پشتي  قسمت  روي)  دهید 

  و  آرام  مجددا.  برگردانید  اول  حالت  به  آرامي  به  سپس  توانید  مي  كه  جايي   تا )  ببريد  بالا   ها  گوش  جهت  در  را  هايتان  شانه...  دهید

  بعد  و  داريد  نگه  ثانیه  چند   و  كنید  پر  هوا  از  كاملا  را  هايتان  ريه  بكشید،   عمیق  نفس...  نیاوريد  فشار  تان  شكم   به  بكشید،   نفس  عمیق

 ناحیه  در.  برگردانید  اول  حالت  به  آرامي  به  بعد  و(  ببريد  تو  را  شكم  كنید  منقبض  را  شكم  عضلات...  دهید  بیرون  را  نفستان  آرامي  به

  باسن  ي ناحیه  و دهید فشار زمین روي را تان پاشنه و بكشید را  پاهايتان... برگردانید اول حالت به آرامي به و  كنید ايجاد قوس كمر

  در  و  كنید  خم  بالا  سمت به را  پا انگشتان و  پا   كف.  برگرديد  عادي حالت  به  آرامي به سپس . كنید منقبض  را پا ساق پشت عضلات  و

  عضلات  در  و كنید  خم   پا  داخل  سمت  به  را  پا  انگشتان...  برگردانید اول  حالت  به  آرامي  به  سپس ...  كنید   ايجاد  انقباض  پا  ساق  عضلات

 نوک   تا  سر  فرق   از  مجددا  اكنون.  بكشید  عمیق  و  آرام  نفس  چند...  برگردانید  اول  حالت  به  آرامي  به  سپس  و  كنید  ايجاد  انقباض  پا

 میزان   كنید  سعي   حالا  خوب،.  نكنید  فراموش  را  ديافراگمي  تنفس.  كنید  آرام  را  است  منقبض  كه  اي  عضله  هر  و  كنید   وارسي  را  پايتان

  دادن  انجام   از  پس .  دهید  مي   خودتان   به  اي   نمره  چه  بگويید   من  به  و   كنید  بندي  درجه  100  تا   0  از  مقیاسي  در  را  خود  آرمیدگي

 . "شويد بلند خود جاي از و  بشمارند 5 تا 1 از برگرديد، پهلو به آرامي به تمرين

 

 استرس و اضطراب  کنترل   های  روش

 صحبت  آنها   با   زندگي  مشكلات  مورد  در  و  كنید   پیدا  دوست  گروهي .  گذاردمي  تاثیر  استرس  كاهش   بر  اجتماعي   روابط  برقراري.    1

 . كنید  انتخاب را شاد و ذاتخوش  خلق،خوش افراد. باشید  محتاط بايد دوست انتخاب در البته. شويد جويا را نظراتشان  و كرده

 . يادداشت برداريد خود احساسي و شخصي اهداف  كاري، روزانه مسايل مورد در دفتري در كنید يادداشت را روزانه هايبرنامه. 2

 را   خود  شخصي  رفتارهاي  كنید  سعي  آنها  به  نگاهي  با  و  كرده  يادداشت  را  شوندمي  شما  در  استرس  بروز  سبب  كه  مسايلي  تمام.  3

 . كنید ريزيبرنامه اهداف به رسیدن براي  و كرده اصلاح

  روز پنج   هر.  نكند   كلافه  جهتبي  را  شما   تا  باشد   دسترس  در   بايد  محل  اين .  كنید   نگهداري  مرتب  محلي   در  را  وسايلتان   همیشه.  4

  فهرست  به  هم   بار  يك  وقت   چند  هر.  كنید  تهیه  فهرستي  داريد  كه  مداركي   از  و  بگذاريد  وقت  محل  اين  كردن  مرتب  براي  دقیقه

  محیط  يك  در.  بريزيد  دور  نداريد، نیاز  آن به كه  وسايلي  و  قديمي  مجلات بار  يك  وقت  چند  هر  .كنید به روز  را آن و  بیندازيد نگاهي 

 دهند. مي  انسان به لذت و راحتي حس  مرتب هايمحیط ضمن در. بیابید  را خود نیاز مورد وسايل توانیدمي راحت خیلي مرتب

 بخنديد.  جهتبي حتي و ببینید نمايش يا كارتون كمدي،  فیلم . 5

 . بگیريد نظر در روزانه اي برنامه و تمرين عنوان  به را ريلكسیشن تكنیك.  6

 .باشید  داشته  منظم   روي  پیاده  ساعت  يك  روز  هر  مثال  عنوان  به.  باشید  داشته  خود  براي  روزانه  صورت  به  منظم  ورزشي  برنامه  يك.    7



 Abdollahi, 2013 فتحي and نژادربیعي)باشید رشدآن شاهد روز هر  و كنید رسیدگي آن به ، كنید تهیه منزل در را گلداني.  8

2016) . 

 

 

 تکلیف خانگی:

 پیشرونده  عضلاني سازي آرام تكنیك تمرين ✓

 منزل در آن به پاسخ يافتن و آن پیرامون  بحث و ها استرس مرور ✓

 شده   داده آموزش هاي تكنیك تمرين ✓

 برنامه   جلسه  اولین  از  را  خود  تجربه  شود؟  اضافه  امروز  جلسه  در  شده  مطرح  موارد  به  که  بوده   مهمی  مورد  شما  نظر  از  آیا

 است؟   بوده   مفید  شما   برای   برنامه   آیا   بردید؟  لذت  بخش  کدام   از. کنید  بیان  آموزشی

.  پردازيم  سوگ و سازگاري اجتماعي و راهكارهاي سازگاري اجتماعي در مقابل سوگ مي   پیرامون  اطلاعات  ارائه  به  بعد  جلسه  در  -

 .هستیم  بعد جلسه در  شما حضور فعال منتظر

 

 هفته دوم )بخش یک( 

 

راهكارهاي    تعريف سازگاري اجتماعي و  -  سوگ و توضیح مراحل سوگ  تعريف  - قبل  هفته  مرور  و  خانگي   تكلیف  بررسيموضوع:  

 سازگاري اجتماعي در مقابل سوگ، آموزش مهارت حل مساله، كنترل خشم و جرات ورزي. 

 ارتقا   راهكارهاي  به  تا  حضور داريم  ديگر  جلسه  در  اينكه  از  و.  گويم  مي  آمد  خوش  آموزشي  برنامه  جلسه  دومین  در  را  شما  حضور"

خواندن مطالب وقت    براي  و  داشته  توجه  خود  سلامتي  به  كه  ويمگ  مي  تبريك  شما  به.  هستیم  خرسند  بسیار  بپردازيم  تان  سلامتي

سوگ و راههاي    درباره  جلسه  اين   در   ما .  برسید  است   خودتان  سلامتي   ارتقا   جهت  به  آگاهي  افزايش  كه  خود   هدف   به  تا   گذاشتید

 هفته  4  در  حضور  به  تشويق  را  شما   ما .  كرد  خواهیم  مقابله با آن، تعريف سازگاري اجتماعي و راهكارهاي سازگاري اجتماعي، صحبت

 ".هستند مرتبط هم  با موضوعات زيرا كنیم مي  ديگر

 

 خانگی  تکالیف  بررسی  و  قبل  جلسه   بر مروری



  عدم   سبب  كه  را  موانعي  تكالیف،  انجام   عدم  صورت  در  و  خانگي   تكالیف  بررسي  اول،  جلسه  مورد  در  گروه   اعضاي  بازخورد  استخراج 

 . شودمي بررسي شده منزل در تكالیف انجام

 

  سوگ  تعریف   

  سوگ .  شود  مي   حاصل  فقدان  به  تهديد   يا  فقدان  با  مواجهه  هنگام   فرد   در  كه   است  رفتارهايي   و   افكار  ،   احساسات  از  اي  مجموعه  سوگ

 از   علائمي   با   ناگوار  عاطفي   واقعه  يك  بروز  يا  عزيز  يك  مرگ   از  پس   ديدگي   داغ   يا   زدگي   ماتم   شكل  به  كه  است  افسردگي  از  نوعي

 (1384، آزاد از نقل  به ،1981 آكیسكال.) كند مي بروز  گناه احساس يا  و كردن گريه  ،  گلو گرفتگي ،  كشیدن آه قبیل

 (:شمسي 1390 ، حسینیان ترجمه ،  میلادي 1999 )گلدار از:   عبارتند  سوگ  مراحل مهمترين

 .شود  مي  حاصل فقدان از ناشي شوک  يا ناگهاني فوت اثر بر  كه – ضربه ➢

   آمده  پیش اتفاق  نكردن باور يعني – انکار ➢

 رواني  و عاطفي  ،  جسماني هاي نشانه  پیدايش ➢

 ارزشي بي احساس و ناامیدي ،  افسردگی ➢

 متوفي براي امور برخي ندادن  انجام  خاطر به گناه احساس ➢

 ؟  ما براي چرا كه اين از خشم  ➢

 متوفي مثبت  هاي  ويژگي سازي آرمان ➢

 انجامد  مي اندوه  و  غم با  آمدن كنار به  كه بیني واقع ➢

 متوفي  فقدان پذیرش ➢

 . روزمره و  عادي زندگي به بازگشت و  مجدد سازگاري ➢

 . انجامد مي طول به  ماه   شش  تا  چهار معمولا ، رفته دست از عزيزان براي عزاداري و سوگ مراحل از عبور

 

 سوگ  اختلال بروز  از پیشگیری

 از اگر كه است طبیعي و بهنجار فرآيند عزيزان  ترک و مرگ  مقابل در ناراحتي. است همراه اندوه  و  غم  با سوگ تجربه كسي هر براي

  و  پايدار  سوگ  اختلال  به  ابتلا  از  و  كاست  اندوه  میزان  از  توانمي  زير  نكات   رعايت   با .  شودمي  اختلال  سبب  شود،   خارج  طبیعي  حد

 :  كرد پیشگیري فقدان  از ناشي اختلالات ديگر  و پیچیده

  باعث  و   كند مي  جلوگیري  ديده داغ  فرد  ماندن  تنها  از  هیجاني،   تخلیه  ضمن  عزاداري  و   خاكسپاري  مراسم  در شركت:  کردن  عزاداری

 . شودمي  او دروني آرامش



  در  كه  افرادي.  است  سوگ  از  پس  رواني   مشكلات  هايريشه   ترينمهم  از  يكي  هیجانات،  كردن  سركوب  :نزدیکان  با  کردن  صحبت

 . گیرند مي قرار سوگ از پس رواني بیماري معرض در بیشتر  هستند، ناتوان احساساتشان بیان

  باعث   اطرافیان  توسط  سوگوار  فرد  شرايط  نكردن  درک  و  نامتناسب  دلسوزي  يا  توجهيبي  :زاتنش  موقعیتهای   از  گرفتن   فاصله

 .شودمي سوگوار فرد  براي تنش ايجاد

 بهره   مشاور  متخصص  كمك  از  توانمي  منفي  افكار  كنترل  و  خود  سرزنش  و  گناه  حس  تداوم  از  خودداري  براي  :منفی افکار کنترل

 .برد

  زندگي   هايشادي  كردن  دريغ  و  خود  آزار  با  و  دارد  ادامه  زندگي  اينكه  پذيرش  و  يادآوري  :کوچک  لذتهای   با  موقعیتهایی   تجربه 

  تواند مي  همگي  جنسي،  رابطه  و  خوب  خواب  و  تغذيه  سفر،  خانوادگي،  هاي مهماني  در   شركت  و  دوستان  ديدار.  كند نمي  تغییر  چیز  هیچ

 . باشند رسانياري پذيرش، به افسردگي مرحله از گذار به

  افكار   در  شدن  غرق   مانع.  سوگواري  دوره  از  پس  سازنده،  هايفعالیت  و  تحصیل  و  شغل  سرگرفتن  از  :روزمره  زندگی  به   بازگشتن

  دنیا   و  خود  به  نسبت  مثبت  احساس  ايجاد  در  تواندمي  خیريه،  هايبرنامه  در  شركت  مانند  ديگري  مكمل  هايفعالیت. شوندمي  ويرانگر

 . باشد  رسانياري عادي زندگي  به بازگشت و

  او   هايراهنمايي  از  استفاده  و  روانشناس  با   مشاوره   شود،  بیماري  به  تبديل   سوگ  آنكه  از  پیش  نیست  لازم  :مشاور  از  گرفتن  کمک

 در   غم  و  ناراحتي  رفع  به  تواندمي  ديده،  مصیبت  افراد  به  مشاوره  فنون  و  اصول  بكارگیري.  باشد  موثر  درمان  روند  تسريع  در  تواندمي

 . شود عادي  و طبیعي زندگي  به برگشت و محیط  با فرد سازگاري و معقول زماني چارچوب يك

  تواندمي  افراد  بین  همدردي  حس  ايجاد  و  تجربیات  گذارياشتراک   به  براي  درمانيگروه  جلسات  تشكیل  :گروهی  جلسات  در  شرکت

 .  (Ysefpoor, Ahi et al. 2015)باشد  موثر افراد رواني وضعیت بهبود در

 سوگ   مقابل  در   سازگاری اجتماعی  راهکارهای

وهر و... برسانید تا  مطالبي كه در ادامه به آنها خواهیم پرداخت را به اطلاع افراد نزدكتان مثل همسر، مادر، مادر شاز شما میخواهم  

 در اين راه شمارا ياري كنند. 

  مثبت   خاطرات  يادآوري.  كند  صحبت  خود  عزيزان  مورد  در  دهید  اجازه  سوگوار  فرد  به.  كنید  تشويق  را  احساسات  ريزيبرون ➢

 .است مفید

 .كنید خودداري عزادار فرد به «نكن  گريه» مانند عباراتي گفتن از ➢

 . كنند صحبت متوفي  درباره سوگوار شخص حضور در شناسندمي را متوفي  فرد  كه افراد از گروهي ➢

 . است كم  و مدت طولاني هايملاقات از بهتر متعدد و  مدت  كوتاه هايملاقات ➢



  غم   و  كنید  صحبت  ديگران  با   رفته  دست  از  فرد  درباره  و  كنید  ابراز  میتوانید  كه  طريقي  هر  به  را  خود  عواطف  و  احساسات ➢

  از  فرد  به  خواستید  مي   كه  مطالبي   و   بنويسید  را  خود  احساسات   توانید  مي  داريد   دوست  اگر.  بريزيد   بیرون  را  خود  سنگین

 . بیاوريد كاغذ روي به نیافتید را آن فرصت  گاه هیچ  و بگويید رفته دست

  . بگیريد  پي  را كارها آن داشتید مشتركي علايق او با  اگر  و  كنید درست او ياد به چیزي ➢

 روي  از.  بگیريد  جدي  را  خود  روزانه  ورزش  و  مناسب  تغذيه  كافي،  استراحت  و  خواب.دهید  اهمیت  خود  جسمي  سلامت  به ➢

  مصرف  از  حتي.شود  مي   مرحله  اين  شدن   تر   طولاني  باعث   فقط  چون  كنید  خوداري  جدا   مخدر   مواد  و  الكل  به  آوردن

  پناه  طريق  از  آن  كردن  فراموش  از  بیشتر  درد  اين   با  مستقیم  رويارويي.  كنید  پرهیز  المكان  حتي  افسردگي   ضد   داروهاي

 .دارد كارايي  مواد گونه اين به بردن

 از   فرد   از  توانید   مي   كه   بپذيريد .  كند  تكلیف   تعیین  شما  احساسات  و   عواطف  براي  ندهید   اجازه   خودتان  حتي  كس   هیچ  به ➢

  هیچ .  كنید  گريه  داريد  نیاز  كه  هر قدر  توانید  مي   و  بزنید  فرياد  زمان  و  زمین  سر  بر  توانید  مي  باشید،  عصباني  رفته  دست

  اين بگويد شما به ندارد حق كس هیچ. نیست گناه نیز خنديدن همچنین "!است بس ديگر "بگويد  به شما تواند نمي كس

  !است "بد" كار

سابق   وضعیت  به  سرعت  به  كه  باشید  نداشته  انتظار  و  دارد  بسیار  زمان  به  نیاز  عاطفي  آثار  بهبود  كه  باشید  داشته  ياد  به ➢

 . (Ysefpoor, Ahi et al. 2015)برگرديد

 

 هفته دوم بخش دو 

تعريف سازگاري اجتماعي، عوامل فردي و اجتماعي تاثیر گذار بر سازگاري اجتماعي، آموزش راهكارهاي سازگاري اجتماعي)    موضوع:

 آموزش مهارت حل مساله(

  اجتماعی  سازگاری  تعریف

از پیش مطرح عصر حاضر عصري است كه از پیچیدگي هاي مضاعفي نسبت به گذشته برخوردار است. از اين رو سازگاري انسان بیش  

  به  كه اند  كرده  تلقي بهنجار را شخصیت از هايي  ويژگي و  اند  داده قرار توجه مورد محیط برابر در را فرد  سازگاري است. روانشناسان

 خود  براي  جايگاهي  و  كند  زندگي  صفا  و  صلح  در  ديگران  با  يعني  سازد،  سازگار  خويش  پیرامون  جهان  با  خودرا  تا  كنند  مي  كمك  فرد

  نحوه  و   خود  هاي  تقش  از  رضايت  ديگران،  با  فرد  تعامل   از  انعكاسي  اجتماعي  سازگاري  میان  اين  در  (1370هیلگارد.)آورد  دست  به

سازگاري   (1975ويزمن.)دارد  قرار  خانواده  انتظارات  و  فرهنگ  ،  قبلي  شخصیت  تاثیر  تحت  زياد  احتمال  به  كه  هاست  نقش  در  عملكرد

كنند تا با فرهنگ  شود كه افراد و گروه ها رفتار خود را به تدريج و از روي عمد يا غیر عمد تعديل مياجتماعي به وضعیتي گفته مي

هايي است كه شخص براي رعايت  موجود سازگاري نمايند مانند رعايت آداب، عرف و تقلید. به عبارت ديگر سازگاري اجتماعي واكنش

دهد. در واقع سازگاري اجتماعي مكانیسمي است كه بر  دهد و آنها را اساس رفتار خود قرار ميي از خود نشان ميمحیط اجتماع 

 .   (1396 قزاآنيرضايي)(1385كند)اكسفورد به نقل از يزدخواستي،اساس آن فرد توانايي تعلق به گروهي پیدا مي



  و   افكار  نوع  هويت،  و  پنداره  خود  خودگويي،   نوع  هیجاني،  هوش:  افراد  اجتماعی  سازگاری  میزان  بر   گذار  تاثیر  فردی  عوامل  –

  بالاتري  هیجاني  هوش  از  كه  افرادي  كه  است  داده  نشان  مطالعات  .كرد  اشاره  ها  آن  استرس  با  مقابله  سبك  و  ديگران  به  نسبت  برداشت

  افراد  به  نسبت  دارند  مشكل  قانون   با  آمدن  كنار  در  كه  افرادي  برعكس   كنند،  مي  عمل  تر  موفق  ديگران  با   سازگاري  در  برخوردارند

  (. 1385فر، خداياري)برخوردارند تري پايین هیجاني  هوش  عادي

  هاي   فعالیت  و   زندگي   هاي  مهارت  آموزش  اجتماعي،   حمايت  به  توان  مي   سازگاری اجتماعی:  بر  تاثیرگذار  اجتماعی  عوامل   –

 مستقیم   رابطه  اجتماعي  حمايت  و  سازگاري  بین  كه  اند  داده  نشان  زيادي  كرد؛ مطالعات  اشاره  جمعي  دسته  هاي  ورزش  ويژه  به  گروهي

. بود  خواهند  برخوردار  بالاتري  سازگاري   از  اجتماع  آن  افراد  باشد  بیشتر   اجتماعي  حمايت  چه  هر  يعني.  دارد  وجود  معناداري  مثبت  و

  عبداللهي ) كنند  مي   عرضه فرد  به  ها  گروه يا  افراد  ساير   كه شود  مي  اطلاق  كمكي   و   تسلي   عزت،   محبت،  مراقبت،   به اجتماعي  حمايت

1388) 

تواند موجب سازگاري در   پردازيم كه مي  و جرات ورزي(  مي  اجتماعي)حل مساله، كنترل خشم،  مهارت  آموزش چند  به  اينجا 

 اجتماعي بهتر شما شود. 

 راهکارهای ایجاد سازگاری اجتماعی: 

 :  آموزش مهارت حل مساله

 :رفتاري در آموزش حل مساله اهداف

 . ددهن  توضیح ساده  طور به را مسئله يك حل مراحل •

 .كنند تفكر مسئله يك مورد  در تا بگیرند  ياد •

 . دهند ارائه حل راه ها  آن براي و كنند حل را خود مشكلات بتوانند •

 . يابند دست خودكارآمدي  نوعي به خود مشكلات حل براي •

 : شرح

 .  رسد مي مسئله حل توانايي  يعني خودكارآمدي عناصر مهمترين از يكي آموزش به اكنون نوبت

 .  يادداشت كنید را كند  مي متبادر در ذهنتان مسئله حل  مفهوم كه را اي معاني تا شودآموزش درخواست مي شروع منظور به

  انجام   است  مشكل  دقیق  تعريف  كه  مسئله  حل  اول  مرحله  ترتیب  اين  به   و   كنید  عنوان  هستید  آن  درگیر  اخیراً  كه   اي  مسئله  سپس

 . شود مي



و    بیان  را  رسد  مي   ذهن   به  شده  مطرح  مشكل  براي  كه  حل  راه  تعداد   هر   تا   شود  مي  خواسته  افكار  بارش  با استفاده از مفهوم  سپس 

 .  رسد  مي اتمام به نیز است حل راه ارائه كه دوم مرحله ترتیب اين به. يادداشت كنند

  را پیشنهادي  هاي حل  راه نمايید و  بررسي  زيان و  سود  نظر از را پیشنهادي هاي   حل راه  تك تك  تا شود مي  خواسته بعد  مرحله در

 . رسدمي پايان به نیز سوم مرحله ترتیب اين به كنید.  ارزيابي

 كمترين   كه   حل   راه  بهترين.  شوند   تبديل   عمل   به  شده  ارائه  هاي  حل  راه   بايد  بلكه.  نیست  كافي   حل   راه  ارائه  مسئله  حل   فرآيند  در

  را   مسئله  حل  مراحل  توان  مي  نباشد  مناسب  پیشنهادي  حل  راه  كه  صورتي  درشود و    عملي  و  انتخاب  دارد  را  سود  بیشترين  و  زيان

 .(1395 ويردي بیك)شودمي بندي خلاصه و مرور مسئله حل مراحل نیز پايان در. كرد تكرار

 

 هفته دوم بخش سه 

 ادامه راهكارهاي ايجاد سازگاري اجتماعي )آموزش مهارت كنترل خشم و جرات ورزي(  موضوع:

 ادامه راهکارهای ایجاد سازگاری اجتماعی: 

 مهارت کنترل خشم 

 ! هستید  كلافه.  میكند بیداد  هم گرما ايد، كرده گیر ترافیك پشت ▪

 !میشود شروع  مگو و فورا بگو كنید، صحبت آرام كالم  دو همسرتان  با نیستید قادر ▪

 !نیستید خشمتان كنترل به قادر و  شده درگیر اداره رجوع ارباب با همواره ▪

 بگیرید!  یاد  را   خشم  کنترل   مهارت  بایستی

 چیست؟   خشم

 خشم  احساس  ايجاد  باعث  كند  ناكام  را  ما  كه  وضعیتي  هر  .میكنند  تجربه  را  آن  نوعي  به  افراد  همه  كه  دروني  طبیعي  احساس  يك

 .میشود

 

 میشويم؟ خشمگین چرا

   .شدهايم  تحقیر كه میكنیم حس يا  میگیريم، قرار حمله مورد يا نمیرسیم، میخواهیم كه چیزي به ➢

 . كلید توسط  قفل نشدن باز ترافیك، مثل  میكند  ايجاد ما  در را خشم حالت نیز موقعیتها  بعضي ➢

  اهمال   در كارمان  يا  نشده  ظاهر  انتظارمان  حد  در  كه  وقتي  مثل  شويممي  خشمگین  خودمان  دست  از  گاهي ➢

 . ايمكرده



  گرماي   يا   حد، سرما   از  بیش  صداي  و  سر  زياد،   نور  شديد،   گرسنگي  مثل  میگردد  خشم  بروز  سبب  شرايط  گاهي ➢

 . شديد

 . كند راتولید خشم اوضاع،  از ما بد تفسیر يا. باشد  ما   افكار از ناشي و  ما  ذهن درون در است ممكن خشم ➢

 چیست؟  خشم   کنترل   عدم  عوارض

. میشود  متوجه  ايم شده  خشمگین  از آن  كه  موضوعي  به  ما   فكر  و   توجه  همه  و   شده   محدود   بسیار  ادراک  و  تمركز  عصبانیت،  بروز  هنگام 

  تناسب  عدم  باعث  وضعیت  اين.  گردد مي  ضعیف  بسیار  كارآمد  و استدلال  صحیح  ارزيابي  سازنده،  تفكر  امكان  و  مختل  اطلاعات  پردازش

 كنترل نكردن   همچنین.  گرددمي  آنها  با   ما   ارتباط  شدن  مختل  و  اطرافیان  رنجیدگي  سبب  عمل  اين  تكرار  .میشود  مشكل  با  ما  رفتار

  را  ما  كارآيي   و   گردد مي  اطرافیان  و رفتار  موقعیت  به  نسبت  تمركز و  توجه  حافظه،  كاهش  سبب  پرخاشگري  بصورت  آن  فوران و  خشم

 موجب  تواند مي  و  شده  عروقي  –  قلبي  اختلالات  بروز  ساز  درازمدت زمینه  در  متوالي  هايشدن  خشمگین  طرفي  از.  میكند  ضعیف

 . شود مغزي يا  قلبي سكته

 چیست؟   خشم   بروز  های نشانه

 . میكند  پیدا  باش  آماده و برانگیختگي حالت  خشم بروز هنگام بدن

    قلب ضربان افزايش ➢

 رنگپريدگي(  يا )سرخشدن چهره رنگ تغییرات ➢

   بدن  عضالت انقباض ➢

 بدن  لرزش و شدن سرد ➢

    چشم مردمك  شدن گشاد ➢

 بدن از نقطهايي در كشیدن تیر احساس ➢

   تنفس سرعت افزايش ➢

 كردن  عرق  ➢

   كرختي و بیحسي ➢

 كردن  يخ يا  شدن داغ ➢

 صدا  لرزش ➢

 . دارد خاصي  توالي هاي و است متفاوت  مختلف افراد در علايم  اين

  نشانههاي   كه  ببیند   و   كند   را شناسايي  خود   برانگیختگي  الگوي  ابتدا   است  الزم   كند  كنترل  را  خود  خشم   اينكه  براي  فرد   هر :  نکته

  غیرقابل   حد   در  خشم   آن  از  پس   كه  ايي   نشانه  آخرين  و   مییابد   و ادامه  میشود  شروع   او   در  ترتیبي  چه  به )    رواني–جسمي(  خشم

 .است كدام میكند فوران كنترل

 است؟   چگونه  مختلف  افراد  در  خشم  ابراز  روشهای



  دلیلتراشي،   اهمالكاري،   به  توسل  با   میكند و   پنهان  را  آن.  نمیگويد  چیزي  و   میبرد  فرو  خود  در  را  خشم  احساس:  منفعالنه  رفتار.  1

 . كندمي  بروز فرد مقابل خواسته ندادن انجام يا فراموشكاري و  ناتواني اظهار

 . گردد پايمال وحقوقتان گیرد شكل شما درون در متراكم  هايعقده میشود موجب زيرا نیست، درست روش اين ✓

  و  زدن  صدمه  فیزيكي،  تحقیر، درگیريهاي  زدن،  برچسب  طعنه،  توهین،  طريق  از  كنترل، بدون  فرد  احساسات :  پرخاشگرانه  رفتار.  2

 . میكند بروز خصمانه رفتار

 .میشود ديگران حقوق  شدن پايمال باعث و نیست درست روش اين ✓

 اعتقادات  بر  گردد   سلب  شما  از  اينكه حقي   بدون  يعني  است،  خود  نظرات  و   افكار  احساسات،  توصیف  و  ابراز  معني   به:  قاطعانه  رفتار.  3

 . شماريدمي  محترم  نیز  را  ديگران  حق  حال  عین  در  و  كنیدمي  بیان  را  انتقادات خود  و  احساسات  اضطراب،  بدون.  كنیدمي  پايداري  خود

 

 کنیم؟  مدیریت   را  خود  خشم  چگونه

 . نترسید آن از و نكنید انكار را آن است طبیعي احساس يك  خشم. هستید  عصباني كه دهید تشخیص ➢

 .  بپذيريد را آن و  كنید بررسي منصفانه بطور مشكل بروز در را خود نقش ➢

 .كنید ابراز را خود خشم میتوانید هم  پرخاشگري  بدون شما . دارند فرق   هم با  پرخاشگري و خشم ➢

 شويد   رفتارش متوجه  از  را  مقابل  فرد  قصد  است  بهتر.  كنید  گیري  تصمیم  خشمتان  ابراز  عدم  يا  ابراز  مورد  در ➢

 . كنید  قضاوت سپس

  مبدل  پیچیده  بهاحساسات  درون  در  آنها   تراكم  چون.  نداريد  نگاه  خود  در  را  كوچك  هايناكامي  و  جزيي  خشمهاي ➢

 .شود منفجر است ممكن و

 .است او سرزده از كار اين غرضبي يا  بود مغرضانه آيا. بفهمید را مقابل طرف رفتار علت  و  قصد  كنید سعي ➢

 نمیكني   نگاه   هیچ وقت"  بگوئید  اينكه  بجاي  مثال  تو،  نه  كنید  توصیف  من  مال  من،  كلمات  با  را  خود  احساسات  ➢

 "زمین روي ريخت پروندهها و زدي تنه من  به" بگويي  "میري داري كجا

  نشان   را  آن  ژست شما   و  چهره  حالت  هستید  عصباني   اگر.  باشد  هماهنگ   شما  غیركالمي   و   كالمي   پیام  كنید   دقت ➢

 . دهد

 . دهید  گوش  او حرفهاي به واقعا . بمانید او توضیح منتظر او، به نسبت خود احساس بیان از پس ➢

 . كند پیشنهاد  حلهايي   راه آينده در آن تكرار عدم   يا مشكل حل جهت كه بخواهید او از ➢

 . كنید  خالي او سر بر را خشمتان فقط نمیخواهید شما. منازعه نه است مذاكره شما هدف  ➢

  ايد، خوشحال نكشانیده  باريك  بجاي  را  كار  اينكه  از  آيا.  كنید  مالحظه  خشم  مديريت  از  پس  را  خود  احساس ➢

 !نیستید؟

 کنیم؟  تبدیل  آرامش به  راآن و  کرده  غلبه   خود  خشم  بر  چگونه



  نشان میخواهیم كه عكس العملي و كرده خشم ايجاد  كه عاملي بین كه است اين آن و دارد وجود  كلي قانون يك خشم كنترل براي

 .بگیريم صحیح تصمیم بتوانیم و  كرده  پیدا  نسبي آرامش تا میكند كمك وقفه اين. کنیم ایجاد  فاصله  یا  وقفه  یک دهیم، 

 . دهید تغییر را خود وضعیت ➢

 . كنید گوش موسیقي ➢

 . كنید ورزش و برويد   پیادهروي به ➢

 . كنید  نگاه تلويزيون ➢

 .كنید دور خود از استرس و خشم ➢

 . كنید ترک را محیط ➢

 . كنید خارج دهان از آرامي به آنرا سپس و شمرده 4 شماره  تا بكشید عمیق نفس ➢

 .بخوانید را عالقهتان مورد كتاب ➢

 .كنید سواري دوچرخه ➢

 .بنوشید سرد آب لیوان يك ➢

 .بخوانید خود براي بلند  صداي با   و بنويسید كاغذ روي را خود احساسات و افكار ➢

 . بیاوريد زبان به داريد دل در را آنچه هر  يعني . كنید ابراز كلامي بصورت تنهايي  در را خود عصبانیت همه ➢

  بس "  بزنید  فريادخود    ذهن  در  يا  بلند  صداي با  شديد  افكار  اين  متوجه  هرگاه.  كنید  متوقف  را  برانگیز  خشم  افكار ➢

 "است كافي كن،

 . كنید  فكر ذهنتان درون در  زيبا تصاوير به. كنید ديگري مسائل متوجه را خود فكر است بهتر ➢

  در او با را برانگیز خود خشم افكار هرگاه كه بگذاريد  قرار  او با مثال.  بگیريد كمك ديگر شخص يك از توانید مي ➢

 . كن بس  بگويد  میگذاريد  میان

 . كنید استفاده ( Relaxation) سازي آرام خود تكنیك از ➢

  فائق  خود  بر خشم  تا   كرد   كمك  ديگران  به  میتوان  طبعي   شوخ  با  گاهي .  است  كننده   كمك   بسیار  طبعي  شوخ ➢

 .آيند

 

 مهارت جرأت مندی

 : كنید توجه زير مثالهاي به

  بگیرد،   ناديده  شما را  نوبت  زرنگي   با  دارد  قصد  خودخواه  شخصي  ايد،ايستاده  بانك  صف  در  كه  است  طولاني  مدت ▪

 میكنید؟ چه شما

برمي  به  تعويض  براي  آنرا  كندنمي  كار  درست  بینیدمي  وقتي  و  ايد خريده  برقي   كتري  يك ▪   گردانید، فروشگاه 

 كنید؟مي چه كند، نمي قبول فروشنده



 كنید؟ مي چه نیسیتد، برنامه اين اهل شما  كنندمي تعارف مواد يا سیگار شما  به دوستانه جمعي در ▪

 سرمیزند؟  شما از عكسالعملي  چه میكنید، ظلم  و ناراحتي احساس شما

 ! كنید مي  چپ نگاه چپ! میكنید برخورد آمیز توهین! میشويد عصباني: پرخاشگرانه  رفتار  –اول واکنش

 يا 

 اينكار   بخاطر  نبايستي!  شود  است دعوا  ممكن!  ارزدنمي   دردسرش  به!  نیست  مهم!  كنیدمي  احتیاط:  منفعالنه  رفتار  – دوم  واکنش

 ! كرد  بپا طوفان

 يا 

  حقتان  مورد  در!  میكنید  اظهار  تان را خواسته   و  بیان   را  مشكل  عصبانیت  بدون  و  محكم  مودبانه،:  جراتمندانه  رفتار  –سوم  واکنش

 ! كنیدمي بیان را  خود احساسات و  دهیدمي توضیح

 "جراتمندانه" رفتار گزينید؟ يقینابرمي را رفتار سه اين از كدامیك

 گفتن(!  نه  )مهارت  مندی  جرأت

 ديگران   حق  كردن  ضايع   بدون  و  اضطراب  احساس  بدون   شخصي  اهداف  و   مقاصد   ابراز  آن  در  كه  مهارتیست  جرأتمندانه  رفتار  پس

 . پذيردمي صورت

 کند؟ چه کمکی به فرد می  مندانه   جرات  مهارت

 بگويد  »نه«  ديگران تقاضاهاي به میتواند ➢

 ندهد  توضیح ديگران به شخصیاش كارهاي دلیل  و احساسات مورد در میتواند ➢

 كند  ايستادگي  ديگران حد از بیش  تقاضاهاي برابر در میتواند ➢

 دهند  گوش نظراتش به صحبت هنگام كه بخواهد ديگران از میتواند ➢

 دهد  عقیده تغییر میتواند ➢

 دهند  انجام برايش را كاري كه بخواهد ديگران از میتواند ➢

 بماند  تنها  دارد نیاز كه زماني  میتواند ➢

 گیرد قرار احترام مورد فردي بین روابط در میتواند ➢

 بگیرد  عهده  به را اشتباه آن مسئولیت و  كرده اشتباه میتواند ➢

 بگیرد  تصمیم خود زندگي براي میتواند ➢

 بخواهد كمك يا كرده سوال ديگران از میتواند ➢

 . باشد داشته دوست را خودش میتواند ➢



 

 باشند؟   داشته  جراتمندانه   رفتار  نمیتوانند افراد  بعضی  چرا

 مقابل   فرد با رابطه به زدن آسیب يا روابط دادن دست از ترس ✓

 ديگران شدن ناراحت يا رنجیدن و گفتن  نه مورد در گناه احساس ✓

 شود مي خودخواهي  و بد  آدم  كند امتناع ديگران درخواست قبول از اگر اينكه به اعتقاد ✓

 .شودمي شما از درخواستي كه مواقعي در بودن باارزش و مهم احساس ✓

 مندانه  جرات  رفتارهای   انواع

 منفي  و مثبت احساسات بیان ➢

 ديگران نابجاي   هايخواسته  برابر در مقاومت و نكردن قبول ➢

 شخصي  نظرات ابراز ➢

 :دیگران  نامعقول   خواسته  انجام   از  ورزیدن  امتناع  و »گفتن  نه«    برای  هایی  توصیه

 خیر  يا  بله بگوئید میخواهید  آيا. میخواهید چه كه شويد مطمئن.1

 .بخواهید بیشتري توضیح شده خواسته شما از چیزي چه كه نیستید مطمئن اگر. 2

 .كنید خودداري زياد دلیلآوردن  و طولاني توضیحات دادن از و داده  كوتاهي پاسخ  میتوانید كه  جايي تا.3

  جاي  به:  مثال. ً  بپردازيد  موضوع  مطرح كردن  به  ديگري  كردن  محكوم  يا  سرزنش  جاي  به  و  كنید  استفاده   ضمیر من  با  عباراتي  از.  4

 . "بگويم  آخر تا را حرفم  دارم من دوست "بگوئید  "میكني  قطع مرا حرف اشهمه تو" گفتن

 . كنید  استفاده "نه" كلمه از "... بتوانم نمیكنم  فكر" مانند  عباراتي  جاي به. 5

 . كنید مطرح دارد وجود كه را  مواردي كردن، قضاوت  جاي  به. 6

 . كنید بیان مستقیم و واضح  بصورت را خود درخواست.7

 . باشد داشته  همخواني میدهید  كه پیامي   با تان غیركالمي حركات كنید  سعي.8

 كرد.   نخواهم را كار اين توانم بگوئید نمي گفتن جاي به. 9

 .كنید تكرار بار  چند كار،  آن انجام از را خود امتناع مجبوريد . گاهي 10

 .دهید تغییر را موضوع صحبت يا   كرده سكوت داد، ادامه خود اصرار به  مقابل فرد گفتید  نه  بار چند اينكه علیرغم  . اگر11



  مثال   براي.  كنند  مي   به موافقت  تظاهر  شرايط،  داشتن  نگه  آرام  براي  هستند،  مخالف  چیزي  با   وقتي  حتي   گاهي  منفعل  . افراد12

 را   خود  مخالفت  غیرمستقیم  يا  مستقیم  بطور  است  الزم  حالیكه  در  .میكنند  گوش  دقت  به  يا   میدهند،   تكان  را  سرشان  میزنند،  لبخند

 . دهند نشان

  را  همه  يا   كرده  حل  را  مشكالت ديگران  تمام   شده   كه  قیمتي  هر   به  نداريد   رسالت  شما .  كنید   گناه  احساس  كه  ندارد  . لزومي 13

 .كنید خوشحال

 بگويید او به را خود پیشنهاد میتوانید كنید،  كمك  مقابل  فرد به خواهیدمي حتما  . اگر14

  كه باشیم داشته ياد به سازدموفق نمي خود اهداف  به رسیدن در را فرد ضرورتا ً همیشه جراتمندانه رفتار كه داشت نظر در  . بايد15

  برابر  در  يا   كنند   بیان  را  خود  عقايد  و  احساسات  كنند،   ما مخالفت  هايخواسته   با   يعني .  كنند  عمل  جراتمندانه  دارند  حق  نیز  ديگران

 . نمايند اعتراض خود حقوق  شدن پايمال 

 

 

 

 افزاینده   مندی   جرات

افزايش  رفتار  آن  شدت  میتوان  نرساند،  خود  هدف  به  را  فرد  خاصي،  جراتمندانه  رفتار  كه  صورتي  در   رفتار  شدت  افزايش .  داد  را 

 . میباشد رفتارهاي غیركالمي تغییر  و متفاوت جمالت از استفاده شامل جراتمندانه

 : كنیدمي استفاده زير از جملات ترتیب به كنید، قبول را  او  تعارف كه دارد اصرار و كرده  تعارف سیگار شما به  دوستي: مثال

 . نمیكشم سیگار من متشكرم* 

 نمیكشم سیگار من نه** 

 نكن  اصرار ،  ندارم دوست  سیگار من*** 
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 صورت   به  چشمي  تماس يا    شده  ترمحكم  صدا  تن  مثال  براي.  داد  تغییر  بايد  نیز  را  غیركالمي  رفتارهاي  فوق   جملات  همراه ✓

 .گیرد صورت تريمستقیم

 



(  روانپزشک)جعفری  زهره  دکتر  تالیف  خشم و جرات ورزی  کنترل  مهارت  آموزش  پرتکل  بخش  این  در  استفاده   مورد  منبع

 .باشدمی  روان  بهداشت  واحد  قم   پزشکی  علوم  دانشگاه(  روانشناس )کرخی  تقی   محمد  و

 

 

 هفته سوم )بخش یک( 

 تعريف تاب آوري موضوع:

 ،.ف  اثر لوتانز،  . انسانی  سرمایه رقابتی مزیت در تحولی. سازمان شناختیروان منابع این بخش برگرفته از کتاب سرمایه

 (1392فر)  محمد  و   جمشیدیان  عبدالرسول ترجمه(.  2007. )ام. ک  یوسف،  و .  ج. ب  آوولیو، 

 تعریف تاب آوری: 

، آنگاه كه به خود مي پیچند وخم مي شوند برف ها به روي شاخه هايشان سنگیني مي كند  آيا درهنگام طوفان ،درختان را ديده ايد 

كه شاخه هايشان در مقابل زمین سر تعظیم فرودمي آورند اما به ندرت مي شكنند و به محض فروكش كردن طوفان وآب   آنجاتا  

 د. از گذشته برمي خیزن شدن برف ها بتدريج استوارتر

مثلا در خانواده هاي آشفته، مدارس شلوغ و كم امكانات،  )آيا فردي را سراغ داريد كه با وجود رشد در يك محیط نه چندان مناسب   

جوامعي با میزان بیكاري بالا و فرصت هاي شغلي اندک و ...( به موفقیت هاي بزرگي در زندگي خود دست يافته باشد؟ يا برعكس،  

یار داشتن امكانات مناسب و برخورداري از شرايط ايده آل، موفقیت هاي كمي را در زندگي تجربه كرده  افرادي كه با وجود در اخت

 اند؟ 

احتمالا تا به حال اين سؤال به ذهنتان رسیده كه چرا برخي افراد در برخورد با عوامل استرس زا انعطاف پذيري خاصي دارند و خم   

ويژگي هاي اين افراد آموختني است يا   مقابله با چنین عواملي مشكل دارند؟ واين كه  به ابرو نمي آورند ولي بعضي هاي ديگر براي

 ارثي؟ 

 : مازيپردميبراي آشنايي بیشتر شما با اين ويژگي اخلاقي به تعريف تاب آوري 

ها و اختلال ها، بر    در سال هاي اخیر روان شناسي مثبت گرا مورد توجه روان شناسان قرار گرفته كه به جاي پرداختن به نابهنجاري

اين رويكرد مثبت گرا هدف نهايي خود را شناسايي شیوه هايي میداند  . به توانمندي ها و استعدادهاي انسان تأكید دارد توجه بیشتر

و    كه بهزيستي و شادكامي انسان را به دنبال دارد. در اين میان تاب آوري جايگاه ويژه اي در حوزه هاي روان شناسي رشد و تحول

 ت.روان شناسي خانواده يافته اس



اند كه اين قابلیت انسان را براي   .است  اتفاق تاب آوري ظرفیتي براي مقاومت در برابر استرس و   روانشناسان همیشه سعي كرده 

خود و سختي ها افزايش دهند. افراد و جوامع میتوانند حتي پس از مصیبت هاي ويرانگربه بازسازي زندگي  سازگاري و غلبه بر خطر

تاب آوري به  د بلكه تاب آور بودن به اين معنا نیست كه از اين طريق بتوانید زندگي بدون تجربه استرس و درد داشته باشی .بپردازند

معناي توانايي مقابله با شرايط دشوار وپاسخ انعطا ف پذير به فشارهاي زندگي روزانه است. تاب آوري، استرس را محدود نمي كند،  

را پاک نمي كند، بلكه به افراد قدرت مي دهد تا با مشكلات پیش رومقابلۀ سالم داشته باشند، بر سختي ها فائق  مشكلات زندگي  

  .(Bonanno 2004)ي حركت كنندآيند و با جريان زندگ

 ارتقاي  حتي  و  رواني  سلامت  حفظ   آن  از  تر  مهم  بلكه  مشكل،  با  برخورد  در  فرد  سازگاري  و  تحمل  قدرت  افزايش  تنها  نه  آوري  تاب 

  ببینند  آسیب  اينكه  بدون  شوند،  رو   به  رو   شغلي  و  زندگي   ناملايمات  و  ها   دشواري  با   تا  سازد  مي  توانمند  را  افراد  آوري  تاب.  است  آن

برخي افراد به طور طبیعي داراي اين ويژگي هستند،  كنند.    استفاده  خود  شخصیت  رشد  و   شكوفايي  براي  ها  موقعیت  اين  از  حتي  و

اما خبر خوب اين است كه اين ويژگي در انحصار عده اي معدود نیست و به نظرمتخصصان، ساير افراد نیز قادرند تاب آوري را بیاموزند  

 .(Block and Block 2006)و آن را ارتقاء دهند

 .تاب آوری آموختنی است ✓

اي ذاتي نیست.  تاب آوري در هر سن ودر هر سطحي رخ مي دهد و سازه اي شناختي و قابل آموزش است يعني تاب آوري پديده 

اگر فكر مي كنید تاب آوري كمي داريد، مي توانید آن را تقويت بلكه از طريق تمرين، آموزش، يادگیري وتجربه حاصل مي شود. پس  

 . (Rahimian Boogar and Asgharnejad Farid 2008) یدكنید و مهارت هاي خود را براي تاب آور شدن پرورش ده

تاب آوري قابل يادگیري است حال كمي خودتان و اطرافیانتان را ارزيابي كنید و ببینید در مواجهه با مسائل ومشكلات چگونه عمل  

 مي كنید؟  

 آيا از نتیجۀ عملكردتان احساس رضايت مي كنید؟ 

 . كنید پاسخ خود را يادداشت   به نظر شما افراد تاب آور چه ويژگي هايي دارند؟ لطفا  تكلیف خانگي: 

 برنامه  از  هفته  دومین   در  شما  تجربه  شود؟  اضافه  امروز  جلسه  در  شده  مطرح   موارد  به  که  است   مهمی  چیز  شما  نظر  به   آیا

 است؟  بوده  مفید و  بخش  لذت  شما   برای   بخش   کدام  است؟   بوده  طور  چه  حمایتی

 .هستیم  بعد  جلسه  در  شما   حضور  منتظر ویژگی افراد تاب آور صحبت می کنیم   درباره  بعدی  جلسه  در

 

 

 هفته سوم )بخش دو( 

 ويژگي افراد تاب آورموضوع:  



 

 :افراد تاب آورویژگی  

 آگاهانه و هشیار عمل می کنند ➢

افراد تاب آور ، نسبت به موقعیت، آگاه و هشیارند، احساسات و هیجان هاي خود رامي شناسند، بنابراين از علت اين احساسات نیز   

باخبرند و هیجان هاي خود را به شیوة سالم مديريت مي كنند. از سوي ديگر احساسات و رفتارهاي اطرافیانشان را نیز درک مي  

 . محیط و اطرافیانشان تأثیر مثبتي مي گذارند خود،.كنند، و در نتیجه بر 

 

 می پذیرند که، موانع بخشی از زندگی هر انسان است ➢

يكي ديگراز ويژگي هاي افراد تاب آور اين است كه مي دانند زندگي پراز چالش است. آنها مي دانند كه ما نمي توانیم از بسیاري   

 . را براي سازگار شدن باتغییرات حفظ كنیم.از و منعطف باشیم و اشتیاق خود مشكلات اجتناب كنیم، ولي میتوانیم در برابرآنها ب

 

  دارای منبع کنترل درونی هستند ➢

افراد تاب آور، خود را مسئول شرايط خويش مي دانند و براي هرمشكل، شكست و مسئله، منابع بیروني را سرزنش نمي كنند. آنها  

مسئولیت، پذيرفته اند وبر اين باورند كه هر عملي كه انجام مي دهند برزندگیشان بازتاب مي  سهم خود را در امور زندگي، همراه با  

يابد. البته واضح است كه برخي عوامل از كنترل خارج است نظیربلاياي طبیعي. اين افراد، در ضمن تشخیص علت مسائل، قادرند با  

 .گذارندپیدا كردن را ه حل مؤثربر موقعیت و آيندة خود تأثیرمثبت ب

 

 از مهارت های حل مسئله برخوردارند  ➢

وقتي بحران پديدار مي شود، افراد تاب آور قادرند با استفاده از فنون حل مسئله، به را ه حل هاي امن و مطمئن برسند. در حالي  

  .انتخاب كنندكه ساير افراد در اين موقعیت هاي سخت دچار استرس زياد مي شوند و نمي توانند را ه حل مناسب و مفیدي 

 

 ارتباطات محکم اجتماعی دارند ➢

افراد تاب آور شبكۀ حمايتي و عاطفي محكمي دارند . چنین ارتباطاتي به آنها كمك مي كند، دربارة نگراني ها و چالش هاي خود  

جموع از لحاظ با كسي صحبت كنند، از مشورت، همدلي و همراهي آنها بهره مند شوند، راه حل هاي جديد را كشف كنند و در م

  .رواني احساس قدرت و آرامش كنند



 

 خود را فردی قربانی ارزیابی نمی کنند ➢

افراد تاب آور خود را قرباني و ناتوان تصور نمي كنند. وقتي با يك بحران دست به گريبان اند ، همواره خود را فردي نجات يافته   

 .تصور مي كنند و معتقدند كه مي توانند بر شرايط فائق آيند 

 

 قادرند متناسب با موقعیت ، درخواست کمک کنند ➢

بنابراين افراد تا ب آور هر زمان كه ضرورت ايجاب كند، از   .چنان كه گفته شد منابع حمايتي يكي از اجزاي مهم تاب آوري است 

بهاي خودياري، مطالعۀ  اين منابع درخواست كمك مي كنند. منابع حمايتي تخصصي شامل روانشناسان و مشاوران متخصص ،كتا  

 Ong, Edwards et)نواده ، همسايه ها و مانند آن استخا  زندگي نامه هاي افراد مهم و ديگرمنابع حمايتي شامل دوستان، افراد

al. 2006). 

 

 هفته سوم)بخش سه(

 روانشناسي  ديدگاه از آور تاب افراد  اصلي ويژگي : چهارموضوع

 

 چهار ویژگی اصلی  افراد تاب آور از دیدگاه روانشناسی 

 احساس ارزشمندی: - 1

 .  خود هايتواناييپذيرفتن خود به عنوان فردي ارزشمند و احترام قائل شدن براي خود و  

بي قید و شرط دوست داشتن و سعي در شناخت نقاط مثبت خود وپرورش دادن آنها و از طرف ديگر شناخت نقاط ضعف خود و 

كتمان نكردن آنها. علاوه برآن سعي مي كنند كه اين نارسايي ها را با واقع بیني بر طرف كرده و در غیر اين صورت با اين ويژگي ها  

 . كنار مي آيند

 

 مهارت در حل مساله   - 2

افراد تاب آور ذهنیتي تحلیلي انتقادي نسبت به توانايي هاي خود و شرايط موجود دارند، در مقابل شرايط مختلف انعطاف پذير مي  

 باشند و توانايي شگفت انگیزي درباره پیدا كردن راه حل هاي مختلف درباره يك موقعیت يا مسئله خاص دارند.  



پیدا كردن راه حل هاي فوري و راهبردهاي دراز مدت    ويژه اي در تجزيه وتحلیل واقع بینانه مشكلات شخصي وهمچنین توانايي  

 .براي حل و فصل مشكلاتي كه به آساني و سريع حل نمي شوند را دارا هستند

 

 کفایت اجتماعی   - 3

مي توانند در شرايط سخت هم شوخ طبعي خودشان ين دسته از افراد مهارت هاي ارتباط با ديگران را خیلي خوب آموخته اند.آنها  ا

را حفظ كنند، مي توانند با ديگران صمیمي شوند و درمواقع بحراني از حمايت اجتماعي ديگران بهره ببرند؛ ضمن اينكه اين گونه  

 . مي گذارند آدم ها مي توانند سنگ صبور خوبي باشند، وقتي برايشان حرف مي زنید خوب گوش مي دهند و خودشان را جاي شما

به ديگران   براي گوش دادن  اجتماعي شامل مهارت هاي گفتگو، آمادگي  راهبردهاي  از مهارت ها و  آنها طیف وسیعي  در ضمن 

افراد تاب آور شبكۀ حمايتي   .واحترام گذاشتن به احساسات و عقايد ديگران كه در تعاملات اجتماعي بسیار مهم است را دارا هستند 

از  و عاطفي محكمي دارن ارتباطاتي به آنها كمك مي كند، دربارة نگراني ها و چالش هاي خود با كسي صحبت كنند،  د . چنین 

مشورت، همدلي و همراهي آنها بهره مند شوند، راه حل هاي جديد را كشف كنند و در مجموع از لحاظ رواني احساس قدرت و  

 .آرامش كنند

 

 خوش بینی و همدلی:  - 4

به اينكه آينده مي تواند بهترباشد ، احساس امید و هدفمندي و باور به اينكه مي توانند زندگي وآينده خود  اعتقاد راسخ خوش بیني: 

 . حتمالي نمي تواند آنها را متوقف سازدع ارا كنترل كنند و موان

پیوستگي اجتماعي يعني  تاب آورها داراي توانايي برقراري رابطه توام با احترام متقابل با ديگران هستند كه موجب به هم  همدلي:  

 .(et al. 2015 حمدالله, حبیبي)احساس تعلق به افراد، گروه ها و نهادهاي اجتماعي مي شود

 

 هفته چهارم )بخش یک(

 شويم؟)راهكارهاي ايجاد تاب آوري( آور تاب : چگونهموضوع

 ممكن است بپرسید در تاب آوري فرد دقیقا چه كاري انجام مي دهد؟

فاجعه ساختن از مي توان گفت فرد تاب آور، نحوه ي استدلال و نگرش متفاوتي در مواجهه با شرايط ناگوار اتخاذ مي كند؛ به جاي  

ثلا چنین شخصي ممكن است يك موقعیت  د. ممشكل و گرفتار شدن در تبعات آن به خود و توانايي هايش توجه بیشتري مي كن



بنابراين تاب آوري .  پرمخاطره را يك فرصت در نظربگیرد نه يك تهديد و در دشواري ها به جاي اضطراب موفقیت را تجربه كند

  ت.واجهه با مشكلات مي شود و اين چیزي بیش از اجتناب ساده از پیامدهاي منفي اسموجب سازگاري مناسب در م

تاب آوري باعث مي شود كه افراد در شرايط دشوار و با وجود عوامل خطر از ظرفیت هاي موجود خود در دستیابي به موفقیت و   

ي براي توانمند كردن خود بهره گیرند و از آنها سربلند  رشد زندگي فردي استفاده كنند و از اين چالش ها وآزمون ها به عنوان فرصت

 .بیرون آيند

 

)منبع  آوری  تاب  ایجاد  عملی   می   همکاران   و   لوتانز   روانشناختی  سرمایه  کتاب   از   گرفته  بر   بخش   این   راهکارهای 

 . (Luthans 2007)باشد

 داشته  باور  توانمنديهاي خود  به  پژوهش ها نشان مي دهد عزت نفس نقش مهمي در كنار آمدن با استرسهاي زندگي دارد. چنانچه

   . مقابله با مشكلات بسیار مؤثرتر عمل مي كنید در باشید، 

 :در زندگی خود معنا و هدف داشته باشید- 1

سختي و مشكلي، از هم مي پاشند و   هدف مشخصي ندارند و معناي مهمي براي زندگي خود نیافته اند، با هر افرادي كه در زندگي  

 .انگیزة خود را از دست مي دهند

 :ارتباطات خود را توسعه دهید- 2

بروز بحران هاي زندگي   هنگام  ود و  داشتن روابط عاطفي و اجتماعي محكم عامل بسیار مهمي در سلامت روان انسان به شمار مي ر

 . پشتوانۀ بسیار مفیدي محسوب مي شود. بنابراين روابط دوستانه و خانوادگي خود را تقويت كنید

 تمرين خانگي: حداقل با يك عضو از خانواده يا دوستانتان روابطتان را بهبود دهید و آن را شرح دهید.  ✓

 باشید:  پذیر  انعطاف  تغییرات  به  نسبت   - 3

  آن  با  شدن  مواجه  توانايي   و   مانید  مي  باقي  هراس  و   بیم  در  همواره  نباشید   منعطف زندگي  تغییرات به   نسبت  اگر  تغییر،   يعني  زندگي  

 . دهید مي دست از را

 باشید  خود  سلامتی  و   تغذیه  مراقب- 4

  و  ورزش  ،  سالم  تغذيۀ  باشید،   خودتان  جسم  مراقب  بینديشید  بهتر  آنكه  براي  پس.  است  سالم  بدن  در  سالم  عقل  اند  گفته  قديم   از 

 . دهید قرار خود سرلوحه را سالم زندگي سبك



تمرين خانگي: از امروز به مدت يك ربع سه روز در هفته ورزش سبك ) مثل پیاده روي، ورزش هوازي، يوگا( انجام   ✓

 دهید و هر هفته زمان آن را افزايش دهید. 

 

 هفته چهارم )بخش دو(

 راهكارهاي ايجاد تاب آوري) تعريف مقابله، آموزش مهارت مقابله اي هیجان مدار(: ادامه موضوع

 ادامه راهکارهای ایجاد تاب آوری:  

 . بیاموزید  را   مشکلات با  مقابله برای  سالم   های  مهارت- 5

  راهكارهاي  از  پرمحتوايي  و  غني  مخزن  زندگي،  مشكلات  با  مواجهه  هنگام  به  بیاموزيد  را  سالم  مدار  هیجان  و  مدار  مسئله  اگر مقابله هاي

 . كنید استفاده  آنها از توانید مي اوضاع حسب بر كه  داريد مفید

 :  مقابله 

  مقابله  زا  استرس  هاي   موقعیت  با  مختلفي  هاي  شیوه  به   افراد  زا،  استرس  موقعیت  يك   اداره  براي  فرد   تلاش   از  است  عبارت  مقابله  "

 شیوه   به  افراد.  ندارند  را  توانايي  اين  مردم  همه  اما  است،  رواني  بلوغ  و  توانمندي  از  اي  نشانه  زندگي  مشكلات  با  مؤثر  مقابله.  كنند   مي

 مقابله  چگونگي .  است  بار  زيان  و  ناكارآمد   ديگر  برخي  و   كارآمد  و  مؤثر  ها  شیوه  اين  از  برخي.  كنند  مي  مقابله  مشكلات  با   مختلفي   هاي

 ". شود مي بندي طبقه مدار مسئله مقابله و  مدار هیجان  مقابله دسته دو به زا استرس هاي رويداد  و  مشكلات با

 : مدار  هیجان   ای  مقابله   مهارت

  دل   و   درد  خوابیدن،  گريستن،:  مانند .  دهید  مي  نشان  هیجاني  هاي   واكنش  مشكلات،  با  مواجهه  در   شما   مدار  هیجان  مقابله  در  " 

  هیجاني  تخلیه  از  پس  شما  آنكه  مگر  شود،  نمي  منتهي  مشكل  حل  به  اما  كند،  آرام  را  شما  موقتاً  است  ممكن ها  روش  اين... .    و  كردن

  مقابله   و   مؤثر  غیر  ولي  سالم   مقابله  دسته  دو   به  مدار  هیجان  مقابله.  كنید  جو  و  جست  را  هايي   حل  راه   و  بیفتید  مشكل  حل  فكر  به

 .شود  مي  بندي طبقه بار زيان و ناسالم 

  كردن،   دل  و  درد  با  را  كار  اين  و   باشید  مي  منفي  هاي  هیجان  تخلیه  صدد  در  مشكل  حل  جاي  به  شما  ،سالم   مدار  هیجان  مقابله  در

  هاي   نشانه  ها   اين.  شويد   مي  مضطرب  و  خشمگین  ناراحت،  مشكلات  با  رويارويي   در  و  دهید   مي   انجام  رفتن  فرو  خود  در  و  گريستن

  هیجاني هاي  نشانه  به  مسئله  يا   مشكل  به  توجه  جاي   به  است،  مدار هیجان  آنها   اي  مقابله  شیوه  كه افرادي.  است  مشكل  بروز  هیجاني 

  يعني  بنايي   زير  عامل   به  اينكه  بدون  هستند  ناراحتي  و  اضطراب  خشم،   مانند)  هیجاني  هاي  نشانه  كاهش   صدد   در   و  كنند   مي  توجه

  نمي  حل  را  مشكل  اما   يابد   آرامش  فرد  شود  مي  باعث  موقتاً   روش  اين .  كنند  توجه  شود،   ايجاد  مشكل  است  شده   باعث  كه  اي  مسئله

 .  كند



  سیگار،  مصرف  خودزني،  مواد،  و  الكل  مصرف  سوء  پرخوري،  مانند  ناسالمي  هاي  روش  افراد  زيانبار  و   ناسالم مدار هیجان مقابله   در

  را   بیشتري  مشكلات  بلكه  شود،  نمي  منتهي  مشكل  حل  به  تنها  نه  ها  روش  اين.  گیرند  مي  كار  به  مقابله  براي  را  غیره  و  پرخاشگري

 .  كند  مي  ايجاد

 راهبرد های ابراز هیجان ها 

 شیوه های ناسالم ابراز هیجانی:  •

 .  است هیجاني ابراز ناسالم روش دو ريزي برون و  فرونشاني 

  فقدان  و   پايین  نفس   عزت   طلبي،   تأيید   طردشدن،  از  ترس.  دهند  نمي بروز  را  خود  هیجانات  افراد  فرونشاني   در   :فرونشانی   ✓

  ديگران  رنجاندن  ترس  از  بیماران  شود  مي  سبب  اندازه  بي  همدلي.  است  هیجاني  فرونشاني مهم  دلايل   از  ارتباطي  مهارتهاي

  فشار  مانند  جسمي  مشكلات  با  منفي  هاي  هیجان  ويژه  به  ها  هیجان  فرونشاني.كنند  خودداري  خود  هاي  هیجان  ابراز  از

  ها  هیجان  فرونشاني  رواني پیامدهاي اضطراب و افسردگي. است ارتباط در غیره و كلیوي مشكلات مغزي، سكته بالا، خون

 . است

  كلمات   بیان  و  زدن  فرياد   مانند  كلامي  صورت  به  را  خود  احساسات  فرد  هیجاني  ريزي  برون  در  : ها  هیجان   ریزی   برون ✓

 ".كند  مي ابراز كاري كتك  و پرخاشگرانه رفتار مانند كلامي غیر صورت به يا آمیز توهین

 عبارت   كه  دارد  وجود  موثري  هاي  روش  سالم  شیوهاي  به  ها  هیجان  ابراز  و  تخلیه  برايشیوه های سالم ابراز هیجانی:   •

  از: است

 

 نگارش ➢

 وگو گفت ➢

 بدني  فعالیت ➢

 هیجان  كلامي ابراز ➢

  حل مسئله ➢

  تجارب افكار، رويدادها، شود مي خواسته فرد از. است آن نگارش  هجان ها ابراز در مؤثر و سالم هاي راه از يكي : ها  هیجان  نگارش

آزاد مي باشید و اطمینان داشته   هیجان ها  ابراز  سپس تسهیل گر تأكید مي كند كه شما در.  آورد  كاغذ  روي  بر  را  خود  احساسات  و

كنید. اصلا اهمیتي    هپار  را  خود  هاي  باشید كه كسي نوشته هاي شما را نمي خواند و به همین دلیل در صورت تمايل مي توانید نوشته

ندارد كه در نوشتن غلط نگارشي و يا املايي وجود داشته باشد، اين مهم است كه تمام آنچه را كه به ذهنتان مي رسد و در قلب خود  

فشارهاي    بار در هفته انجام دهید. تنها با نگارش يا برون ريزي هیجان ها مي توانید از  2تا    1احساس مي كنید را بنويسید و اين كار را  

 رواني و همین طور جسماني خود بكاهید.  



  با   توانید   مي   شما .  كند   كمك  هیحاني  تخلیه  به  تواند   مي   نیز  دوست  يك   با   كردن  درد و دل   و   درمانگر  با  گو   و   : گفتوگو  گفت

 بريزيد.  بیرون  را خود احساسات و  كنید درد و دل خود نزديك دوستان و  خانواده اعضاي و مشاور روانشناس و

 .كند  كمك هیجانات ي تخلیه به تواند  مي همگي مزرعه يا منزل در كار ورزش، مانند بدني  هاي فعالیت  بدنی:  فعالیت

   احساسات: كلامي ابراز در.  است سودمند تر روش ها ديگر از روش اين : هیجان  کلامی  ابراز

 گیريد.  كار به را مي كنم  احساس من عبارت ✓

 »من آزرده ام.« -

 احساس خشم مي كنم.« » -

 گیرد. بهره احساسات ابراز براي مفرد شخص اول ضمیر از ✓

 هستم.« » خشمگین -

   «.هستم » غمگین -

 .كنید  همراه مقابل  فرد رفتار توصیف با را احساس ابراز ✓

 چون به من توجه نمي كني.« ام »عصباني -

 .كنید همراه  انتظار بیان با را احساس ابراز ✓

وقتي حالم خوب نیست به من توجه كني و در كنارم  دارم انتظار من توجه نكردي،به  شدم، زيرا » ناراحت -

 باشي.« 

 اضطراب   غم،  برانگیزاننده  كه  مشكلاتي  حل  با  بسیاري  موارد  مسائل و مشكلات. در  حل  براي  است  مهارتي  مسئله  حل  مسئله:  حل

 مسئله،   حل  فنون  از  استفاده  با قادرند  آور  تاب  افراد  شود،  مي  پديدار  بحران وقتي  ".شود  مي  كاسته  هیجان ها  فراواني  از  است  خشم  و

  توانند نمي  و  شده زياد استرس دچار سخت هاي  موقعیت اين در افراد ساير كه حالي در. يابند  دست مطمئن و  امن هاي حل ه را به

 ايم را مرور كنید. مهارت حل مساله كه قبلا آموزش داده  .كنند انتخاب  را مفید و  مناسب حل ه را

o :تکلیف خانگی 

 يك رويداد استرس زا كه موجب برانگیخته شدن هیجان هاي شما شده است را نام برده و احساسات خود را درباره آن رويداد بنويسید.

 

 )هفته چهارم بخش سه(

 آوريرور آموزش تاب: ادامه راهكارهاي ايجاد تاب آوري، جمع بندي و مموضوع

 باشید   خوشبین- 6



 كنید.  عمل متناسب اي شیوه به و  باشید داشته مسئله از  مناسبي  درک  شود مي سبب انديشي مثبت با توأم بینانه واقع  نگاه 

 تمرين: يك مورد از خوش بیني اخیر خود رايادداشت كنید. ✓

 .کنید ایجاد مثبت  های  دلبستگی- 7

  و  هنري  سهاي  ورزشي،كلا   باشگاه  در  حضور  مذهبي،  گروههاي  در  عضويت  سالم،  كنندة  سرگرم  فعالیت  چند  يا  يك  در  مشاركت 

 . بازيابید  را خود آرامش مشكل وجود هنگام  به  شود مي موجب آن مانند  و علمي  هاي انجمن

 .کنید  تقویت  خود  در  را   معنویت- 8

  ناپذيري  وصف  امنیت  و  آرامش  كنند،  مي  توكل  خداوند   به  تعقل  و   تلاش  ضمن  ها   سختي  و  مشكلات  در  و  دارند  قوي  ايمان  كه  افرادي 

 كنند.  مي تجربه را

 

 جمع بندی آموزش تاب آوری 

  محدود  را  استرس  آوري،  تاب.  است  روزانه  زندگي   فشارهاي   به  پذير  ف   انعطا  پاسخ  و  دشوار  شرايط  با  مقابله  توانايي  معناي  به  آوري  تاب

  سختي  بر   باشند،   داشته  سالم   مقابلۀ  رو   پیش مشكلات  با   تا   دهد   مي  قدرت افراد  به بلكه  كند،   نمي   پاک  را  زندگي   مشكلات   كند،  نمي

  اين  كه   است  اين   خوب  خبر  اما  هستند،   ويژگي   اين  داراي  طبیعي  طور  به  افراد  برخي .  كنند  حركت  زندگي   جريان  با   و  آيند  فائق  ها 

  تاب.  دهند  ارتقاء  را  آن  و  بیاموزند  را  آوري  تاب  قادرند  نیز  افراد  ساير  متخصصان،  نظر  به  و  نیست  معدود  اي  عده  انحصار  در  ويژگي

 است. برانگیز چالش و زا استرس شرايط با آمیز موفقیت سازگاري پیامد  يا  توانايي آوري

خود و اعتماد به توانايي   دربارهمثبت  نظر نروابط نزديك با خانواده و دوستا - :عواملي كه به انعطاف پذيري كمك میكند عبارتند از

طالب كمك واستفاده   -مهارت هاي بهتر حس مسائل و ارتباط خوب  - توانايي مديريت هیجانات قوي وتكانشي   -ها و نقاط قوت خود  

راهبردهاي  مقابله با استرس از راه سالم و اجتناب از - (خود را به عنوان يك انسان منعطف ديدن )نه به عنوان يك قرباني )-از منابع 

 ت. يافتن معنايي مثبت در زندگي خود با وجود وقايع دشوار و مشكلا -كمك به ديگران  -مقابله اي مضرمانند اعتیاد به مصرف مواد 

 

 

 م: بنابراین در تببین تاب آوری به این نکات توجه کنی

 ت. تاب آوري روندي پويا اس ✓

سازگارانه در يك موقعیت، ممكن است در موقعیت هاي ديگرناسازگار  تاب آوري وابسته به اوضاع است. يعني يك رفتار   ✓

 . باشد



 .تاب آوري محصول تعامل ويژگي هاي شخصیتي با عوامل محیطي است ✓

 .شودمي تاب آوري در شرايط پر مخاطره دشوارتر ✓

  پس.  شود  مي  حاصل  هوتجرب  يادگیري  آموزش،  تمرين،  طريق  از  بلكه.  نیست  ذاتي  ايپديده  و  تاب آوري قابل يادگیري است ✓

  پرورش   شدن  آور  تاب  براي  را  خود  هاي  مهارت  و  كنید  تقويت  را  آن  توانید  مي   داريد،   كمي   آوري  تاب  كنید   مي   فكر  اگر

 . (2015 محمدي)دهید

 

 هفته پنجم )بخش یک( 

 :  موضوع

 آن سقط و جنین در ناهنجاري علل  بررسي و تعريف •

 عودآن  احتمال و جنین ناهنجاري شیوع •

 جنین  در ناهنجاري بروز از جلوگیري هاي راه •

 

 

 

 شود؟ایجاد شود و در این مبحث به آنها پاسخ داده میسوالهایی که ممکن است در ذهن شما 

 چیست؟ مادرزادي نقص ➢

 چیست؟  مادرزادي نواقص علت ➢

 شیوع و وضعیت بیماري در ايران چگونه است؟  ➢

 يابد؟   كاهش  مادرزادي نواقص با نوزادي تولد خطر تا است انجام قابل   اقداماتي چه بارداري دوره  در يا و قبل ➢

 كنم؟  ملاقات بارداري از  قبل خود پزشك با  بايد  من چرا ➢

 ؟  دهد  مي  افزايش را مادرزادي نقص با نوزادي داشتن خطر عواملي چه ➢

 دارد؟ اهمیت بارداري حین در  و قبل  ويتامین مولتي مصرف چرا ➢

 بدانم؟  بارداري ي دوره  در داروها  مصرف درباره من  تا است لازم اطلاعاتي چه ➢

 است؟ موثر من بارداري  بر چاقي چگونه ➢

 دارد؟ اهمیت شدن باردار از قبل خاص داروي يك مصرف عوارض  با رابطه در پزشك با  گو و گفت چرا ➢



 نكند؟  مصرف الكل بارداري ي  دوره  در مادر كه است مهم چرا ➢

 دهد؟  قرار تاثیر تحت را من بارداري مخدر مواد تواند مي چطور ➢

 داد؟  كاهش بارداري دوره در را ها  آن به ابتلا خطر توان مي طور چه و باشند  كننده  نگران  بايد هايي  عفونت چه ➢

 داد؟  كاهش  را مادرزادي نقص خطرزاي عوامل بتوان تا است اتخاذ قابل  احتیاطاتي چه ➢

 

 چیست؟   مادرزادی نقص

  برخي.  دهد  مي  قرار  تاثیر  تحت  را  هردو  يا  و  نوزاد  بدن  عملكرد  يا   ظاهر  و  دارد  وجود  تولد  هنگام  در  كه  ايست  عارضه  مادرزادي  نقص

  تست  .شوند  رويت  نوزاد  تولد  از  پس  بلافاصله  توانند  مي   پا   و  دست  اضافي   هاي   انگشت  يا   كج   و  كوتاه  پاي  نظیر  مادرزادي  نواقص  از

 سال   تا  مادرزادي  نواقص  از  برخي  .باشد  نیاز  ناشنوايي  يا  و  قلبي  نواقص  نظیر  ديگري  نواقص  كشف  براي  است  ممكن  اختصاصي  هاي

 . كنند  نمي بروز بعد   ها

 چیست؟  مادرزادی  نواقص   های  علت

 نواقص  از  كمي  تعداد  .%(    20  -25هستند)  انتقال  قابل  نوزاد  به  والدين  از  كه  دهند  مي  رخ  هايي  ژن   توسط  مادرزادي  نواقص  برخي

 ايجاد   بارداري  ي  دوره  در  (%3  -5ها)  عفونت  و  شیمیايي  (، مواد%1خاص)    داروهاي  برخي  معرض  در  گیري  قرار  علت  به  زادي  مادر

  آزمايشگاهي   هاي  پژوهش  نتیجه  در  ،   حاضر  حال  در  . (%65  –  70است)  ناشناخته  مادرزادي  هاي  نقص  از  بسیاري  علت   . شوند  مي

  است،  آمده   دست  به  زادي  مادر  ناهنجاريهاي  وقوع   در  محیطي  مختلف   عوامل  تاثیر  از  فراواني   اطلاعات  ،   آزمايشگاهي   حیوانات  روي

  مادر  هاي  ناهنجاري  ،   موثر  عوامل  نظر   از  وجود  اين  با   ندارد  وجود  انساني  هاي  جمعیت  در  زمینه  اين   در  جامعي   اطلاعات  هنوز  اما

 .كنند  مي تقسیم دسته سه به را زادي

  اختلالات  زمینه  اين  در.  دارند  ژنتیكي  منشاء  شناخته،  علت  با   زادي  مادر   هاي   ناهنجاري  از  سوم  يك  حداقل   :ژنتیكي  عوامل   -1

 . دهندمي تشكیل را زادي مادر هاي ناهنجاري از توجهي قابل   بخش  ، كروموزمي

  عوامل   از  داروها  از  برخي  و   پرتوها  سرخچه،  ويروس  جیوه،  بیهوشي،  گازهاي  ،  الكل  سیگار،  دود   با  مادر  مواجهه:  محیطي  عوامل   -2

 اي   تغذيه  اختلالات  برخي  نوزاد،  تولد  هنگام   در(   سال  35  بالاي)مادر  سن  بودن  بالا.  هستند  زادي  مادر  هاي  ناهنجاري  كننده  ايجاد

  وقوع  در  محیطي   موثر  عوامل   از   نیز  چاقي   و   ديابت  به   مادر  ابتلاي  ، A  ويتامین  مصرف   بودن  بالا   و   آهن  فولیك،   اسید   كمبود  مانند 

 . اند شده شناخته زادي مادر  ناهنجاريهاي

  وجود   با .دارند  فاكتوري  چند  ماهیت  زادي  مادر   ناهنجاريهاي  اغلب  كه   است  معني  اين  به  موضوع  اين:محیطي  و  ژنتیكي  توام  عوامل   -3

 .ندارد وجود عوامل از هركدام نقش تفكیك  امكان حاضر حال  در ، اين



 است؟  چگونه  ایران  در  بیماری   وضعیت  و  شیوع

هاي آشكار در ايران و جهان متفاوت است كه ممكن است ناشي از تفاوت هاي جغرافیايي، نژادي، اجتماعي  میزان شیوع اين ناهنجاري  

درصد مرگ و میر كودكان زير يك سال مربوط به ناهنجاري هاي مادر زادي در بدو تولد است، و به طور   20و اقتصادي باشد. تقريبا  

  علت  ترين  مهم   تولد   هنگام   مادرزادي  نقايص   حاضر  حال   وزادان نقص قابل تشخیصي در ابتداي تولد دارند. دردرصد ن  5تا    3كلي بین  

است.   توسعه  حال  در  كشورهاي  كودكان  در  ناتواني  و  میر  و  مرگ  سوم  علت  و  يافته  توسعه  جوامع  در   خصوص  به  نوزادان  میر  و  مرگ

 .است ژنتیكي اختلات و  ها ناهنجاري علت به مورد  يك  ، بیمارستاني  هاي بخش از هركدام در بستري كودک سه هر از

  تولد   صد  هر  در  9/1برابر  مادرزادي هاي ناهنجاري  شیوع  % نوزادان در بدو تولد قابل تشخیص است. میزان  3-5اين ناهنجاري ها در   

  مجموعا  ها پا  و  هادست  هاي  ناهنجاري  و  عصبي   سیستم  هاي   ناهنجاري   كلیه،  و  ادراري  تناسلي   دستگاه   هاي  ناهنجاري.  است  بوده

  10  هر در  40  با  عصبي  سیستم  ناهنجاري  به  مربوط  شیوع  میزان  بالاترين   . اندداده  اختصاص  خود  به   را  موارد  كل   از  درصد   70  حدود

(  كروموزومها  تعداد  يا   و  شكل  در  اختلال)،كروموزمي  گوارشي  ،   اسكلتي–  عضلاني  زادي  مادر  هاي  ناهنجاري  شیوع  ،  مقابل   در  تولد  هزار

 .(et al. 2018 نازيلا, موسوي)است  زنده تولد هزار 10 هر در 10 از كمتر كدام هر گوش  و چشم ،

 یابد؟  کاهش  مادرزادی  خاص  نواقص  با  نوزادی  تولد  خطر تا  است  انجام   قابل  اقداماتی  چه  بارداری  ی  دوره  در  یا   و  قبل

  گرفتن  نظر در  با  است  آنها، ممكن  از  تعدادي  خطر  ولي  است  ناشناخته  آنها  علت  نیستند، چون  جلوگیري  قابل  مادرزادي  نواقص  اغلب

 : زير مراحل

 كنید   ملاقات  خود پزشك با  شدن باردار از قبل ➢

 كنید  شناسايي خطر را عوامل ➢

 كنید   مصرف ويتامین مولتي بارداري ي دوره  در و قبل ➢

 كنید  حفظ سالم ي محدوده را خود وزن ➢

 كنید  استفاده  عاقلانه داروها از ➢

 بگیريد  نظر در بارداري از قبل را دارويي عوارض ➢

 نكنید  استفاده مجاز غیر  داروهاي و الكل از ➢

 كنید  جلوگیري عفونت از ➢

 كنید )سرب، جیوه(  پرهیز شده شناخته مضر عوامل از ➢

 کنم؟   ملاقات بارداری  از  قبل  خود  پزشک   با   باید  من  چرا

 ورزش  و   غذايي   رژيم  مورد  در  هايي   توصیه  جلسات  اين  در  .است  خوبي  بارداري، فكر  از  قبل   پزشك  با   ملاقات  براي  زماني   جدول  تعیین

  مشكل  يك  شما  اگر .  نمايید   بحث  زادي  مادر  نقص  خطر  ي   دهنده  افزايش   عامل  ي  درباره  میتوانید  میكنید و  دريافت   خود  پزشك  از

 .كنید صحبت بارداري دوره  و قبل  در نیاز مورد درمان گونه هر مورد در میتوانید باشید، همچنین داشته پزشكي بزرگ

 میدهد؟  افزایش را  زادی   مادر نقص  با  نوزادی   داشتن   خطر  عوامل  چه



 :قرار داشته باشید زادي مادر نقص با  نوزادي تولد خطر افزايش معرض در است ممكن زيرشما شرايط با

 .بالاي شما در زمان بارداري سن ➢

 . باشید داشته زادي مادر نواقص خانوادگي  يا  فردي سابقه ➢

 . باشید داشته زادي مادر نقص  با فرزند يك ➢

 . باشید  كرده استفاده بارداري از قبل  خاصي داروهاي از ➢

 . باشید چاقي  يا  ديابت نظیر پزشكي عارضه يك داراي ➢

 .  باشید كرده  استفاده بارداري  دوره در الكل يا  مخدر  داروهاي يا  و مواد از ➢

 پیشنهاد  را  ديگري  مراحل  و يا   تخصصي  هاي  تست  است  ممكن  شما  پزشك  باشید،  داشته  را  زا  خطر  فاكتورهاي  اين  از  هريك  اگر

  ژنتیك   مشاوره  و   آزمايشات  باشید  ژنتیكي  نقص  يك  از  فامیلي  يا  و  فردي  سابقه  داراي  اگر  مثال  براي.  كند   كمك  خطر  كاهش  به  تا  كند

 .گردد  پیشنهاد شما به است ممكن

 دارد؟  اهمیت بارداری  حین  در  و  قبل  ویتامین   مولتی  مصرف   چرا

  است  آهن و فولیك اسید A , C , Dنظیر ويتامین  موادي و ها ويتامین از پیشنهادي مقادير داراي تولد از پیش ويتامین هاي مكمل

 ي  دوره در و بارداري از قبل ماه يك حداقل فولیك اسید میكروگرم 400 روزانه مصرف .داشت خواهید نیاز بارداري دوره در شما كه

  مكمل  تركیبات  اغلب  .كند  مي  كمك  عصبي  ي  لوله  نواقص  نظیر  نوزاد  نخاع  و  مغز  در  مادرزادي  مهم  اختلالات  از  جلوگیري  به  بارداري

 .است فولیك اسید میكروگرم 800_600 داراي تولد از قبل  ويتامین مولتي

 بدانم؟   بارداری  دوران  در  داروها  مصرف   ی درباره  است  لازم اطلاعاتی  چه

 بارداري مورد  كند، در مي تجويز شما براي را دارو كه هركسي به بايد  شما .دارند ارتباط مادرزادي  هاي نقص با  داروها  از كمي  تعداد

 و   روانپزشك  مانند   كنند  مي  ويزيت  بارداري  غیر  مسائل  براي  را  شما  كه  هستند  پزشكاني  شامل  كه  دهید  اطلاع  ان  احتمال  يا

  ضد   يبوست، داروهاي  ها، ضد  مسكن  نظیر  نسخه  بدون  داروي  هرگونه  مصرف  با  ارتباط  در  خود  پزشك  همچنین، با   .دندانپزشك

 .كنید مشورت پوستي  داروهاي و  گیاهي ها، داروهاي خوردگي، ويتامین سرما و حساسیت

 گذارد؟  می   تاثیر  من  بارداری  بر  چاقی  چگونه

  در  بارداري  زمان  در  طبیعي  وزن  داراي  زنان  به  نسبت   ( هستند  بالاتر   يا   BMI  30)بدني)  توده   شاخص  داراي  كه   زناني )  چاق  زنان

  ،   عصبي   لوله  نواقص   چاقي   با   مرتبط  مادرزادي  نواقص   ترين   رايج  . هستند  مادرزادي  نواقص با   نوزاداني  تولد   براي  بیشتري  خطر  معرض

  به  رسیدن  ،  چاقي  از  ناشي    مسائل  از  جلوگیري  براي  راه  بهترين  داريد،   بارداي  قصد   شما   اگر  .است  دار  شكاف  كام   و   قلبي،   اختلالات

 .است شدن باردار از قبل طبیعي وزن

 دارد؟  اهمیت  باردارشدن  از  قبل  خاص  داروی   یک   مصرف عوارض  با  رابطه  در  پزشک  با  گفتگو  چرا



  اگر .دهد  افزايش را مادرزادي نواقص با تولدي خطر است ممكن صرع ،اختلالات بالا  خون فشار ، ديابت نظیر بالیني  ها  عارضه برخي

  موضوعاتي  ديگر  يا  دارو  غذايي  رژيم  گونه  هر  نیاز  مورد  تغییر  گونه  هر  با  ارتباط  در  خود  پزشك  با   هستید  بالیني   عارضه  يك  داراي  شما

 . كند كنترل شما بارداري از قبل را بیماري كه كنید صحبت

 نکند؟   مصرف  الکل  بارداری دردوره  مادر  که   است  مهم   چرا

ناتواني  است   ممكن  اثرات  اين  .است  مادرزادي  نواقص  ايجاد  در  مهم  علت  يك   بارداري  دوره  در  الكل  مصرف   فیزيكي،  هاي  شامل 

 جنین   سندروم  بارداري  دوران  در  الكل  مصرف  اثرات  شديدترين  از  يكي .  يابد  مي   ادامه  عمر  اخر  تا   گاهي   كه  باشد  يادگیري  و  رفتاري

  از   ناشي  مادرزادي  باشد. نواقصالكل در بارداري ميكه داراي نواقص عمده )بدشكلي هاي صورت( بسته به میزان مصرف    است  الكي

 .است پیشگیري قابل   صد در صد الكل ترک  با الكل

 دهد؟  قرار  تاثیر   تحت  را   من  بارداری  تواند  می  مخدر چطور داروی  یک

  نظیر )  دارويي  غیر  اهداف  با   استفاده  مورد  داروهاي  تجويز  و  (جوآنا  ماري  هروئین،كوكائین، متامفتامین و  نظیر)مخدر  مواد  از  استفاده

 است  ممكن  ديگر برخي گردد  مي  كودک در رشد مشكلات به منجر داروها  اين از برخي. بزند آسیب نوزاد به تواند  مي(  كدون اكسي

  را   ديگر  شديد   مشكلات  برخي  و  زودرس  تولد  داروها، خطر  از  بسیاري  .شود  مدت  بلند  احساسي  و  يادگیري، رفتاري  مشكلات  باعث

 . كنید خودداري داروها اين تمام مصرف از بارداري ي دوره  در بايد  شما .دهند   مي افزايش

 

 ؟   داد  کاهش  بارداری  ی دوره  در  را  آنها   به   ابتلا  خطر  توان  می  چطور  و  باشند  کننده  نگران   باید  هایی  عفونت  چه

  افزايش   رشد   حال  در  نوزاد  و   شما   براي  بارداري  ي  دوره   در  را  مادرزادي   ديگر   مشكلات  و  نواقص  خطر  توانند  مي   ها   عفونت  برخي

 : دهند

  ي  دوره  در  سرخجه  به ابتلا  . شوند  مي  تب  اندكي   و   پوستي هاي  دانه بروز  باعث  معمولا  است  ويروسي   عفونت يك  سرخجه ❖

 سرخجه   علیه  بر  .گردد  نوزاد  در  نابینايي   و  قلبي  ذهني، نواقص  افتادگي  جنین، ناشنوايي، عقب  سقط  باعث   تواند  مي  بارداري

 تزريق  واكسن  يا  ايد  نشده  مبتلا  بیماري  به  حال  به  تا  شما  اگر  .گردد  نمي  توصیه  باردار  زنان  براي  ولي  دارد  وجود  واكسن

 .كنید صبر شدن باردار براي  ماه و سه شويد واكسینه سرخجه علیه بايد بر   ايد نكرده

 خام  گوشت  خوردن  با   است  ممكن   شما   . گردد  مي   ايجاد  خاک   در   ساكن  انگل   يك  توسط  كه  است  بیماري  توکسوپلاسموز ❖

 در  بار  اولین  براي  اگر  .گرديد  آلوده  ها  گربه  خصوص  به  حیواني  فضولات  با  تماس  يا   نشده  شسته  سبزيجات  يا  پخته  غیر  و

 مادرزادي   نواقص  باعث  تواند  مي   توكسوپلاسموز  .گردد  منتقل  نوزاد  به  بیماري  است  شويد، ممكن  مبتلا   بارداري  ي   دوره

  و  گرددمي مصرف  شده پخته  كاملا گوشت كه كنید حاصل اطمینان .شود ذهني ناتواني و بینايي مشكلات ناشنوايي نظیر

  كس   كه  نمايید  استفاده  جعبه  از  گربه  داري  نگه  براي  . كنید  استفاده  دستكش  از  سبزيجات  شويي  و   شست  يا  باغباني  هنگام



  را  دستتان  و  نموده  استفاده  دستكش  از  كنید  تمیز  را  جعبه   مجبور هستید  خودتان  شما  اگر  . كند  مي  تمیز  را  آن  ديگري

 .بشويید  خوبي به بعدا

حاملگي    از  قبل  مقاربتي ترجیحا  بیماري  يك   درمان  .گردند  شديدي   مادرزادي  نواقص  باعث  تواند   مي   مقاربتی  هاي   بیماري ❖

 . دهد كاهش را آن خطر يا و  نموده ممانعت جنین به آسیب از است ممكن

  . گرددنمي  مهمي  مشكل  هیچ  باعث   مگالوويروس  سیتو  عفونت  اغلب  .است  رايج  ويروسي  عفونت  يك  مگالوویروس سایتو ❖

  باعث  میتواند  عفونت  موارد  برخي  در  .كند  الوده  را  جنین  تواندايد اين ميشده  الوده  بار  اولین  براي  بارداري  هنگام   در  اگر

  مايعات  ديگر  يا  آلوده  كودكان  ادرار  با  تماس  طريق  از  تواند   مي  CMV  .گردد  بینايي  مشكلات  و  ناشنوايي،  ذهني،   ناتواني

 براي جلوگیري   كودكان، بايد  سلامت  مراقبت  كارمندان  نظیر  كنند  مي  كار  كودكان  با  كه  بارداري  زنان  .منتقل گردد   آنها  بدن

 . گرددمي توصیه نیز دستان مداوم شستشوي .كنند  استفاده نوزاد پوشاک تعويض  هنگام دستكش از عفونت از

 دهد؟   کاهش  را  مادرزادی  نقص  خطر  معرض  در  گیری  قرار  تواند   می   احتیاطی  اقدامات  چه

 : گردد  مي توصیه باردار زنان تمام  براي زير احتیاطي اقدامات

 قرمز، خوردن  ماهي   يا دار خال  ماهي  ماهي، شاه  كوسه، اره خوردن از خودداري با  را جیوه معرض  در گیري قرار ✓

 زنان   براي  ضروري  غذايي   مواد  با   مفید   غذاهاي   از  ماهي .  دهید   كاهش   هفته  در  گرم  170  به  را  سفید   تن  ماهي

 .   كنید  استفاده سالم  ماهي از هفته  در وعده  دو حداقل  .است رشد حال در نوزاد و باردار

  ساختماني  قديمي، مواد  هاي  لوازم آرايشي، رنگ  در  تواند  مي   سرب  .نمايید  جلوگیري  سرب  معرض  در  قرارگیري  از ✓

 . باشد داشته وجود ظروف و جواهرات بعضي  و

  همراه  مادرزادي  شديد   هاي  نقص  با   ويتامین  اين  بالاي   كنید. سطوح  خودداري  آ  ويتامین   بالاي  مغادير  خوردن  از. ✓

 باشند.   آ ويتامین المللي  بین واحد 5000 از بیش داراي نبايد ويتامین مولتي داروهاي .است

 : جمع بندی

 جلوگیري  بالايي  میزان به زادي مادر  هاي ناهنجاري بروز از توان مي پیشگیري و كنترل  اقدامات انجام  و درست مداخلات طراحي با

 : جمله از نمود

 بارداري از قبل وزن كاهش    -1

 باروري   سنین براي خصوص به سرخچه واكسیناسیون    -2

 شود.  جلوگیري بارداري  دوره در عفوني بیماري هرگونه  به ابتلا از امكان حد  تا    -3

 شود پرهیز حامله زنان براي ضروري غیر گرافي  راديو انجام از    -4

 .است ممنوع حاملگي  دوران در خصوص به كشیدن سیگار و الكل مصرف ، ضروري غیر داروهاي    -5



 شود.  پرهیز آن  قبل ماه  سه و بارداري دوره در  شیمیايي مواد با مواجهه از     -6

 .شود انجام ژنتیك مشاوره بارداري از قبل ناهنجار كودک داراي هاي خانواده در    -7

 عصبي.  طناب مشكلات بروز از پیشگیري در آن نقش به توجه با  بارداري از قبل  ماه سه از فولیك اسید  مصرف    -8

 هفته پنجم )بخش دوم( 

 (CVS، آمنیوسنتز و  CFFDNAجنین) غربالگري سه ماهه اول و دوم،  در ناهنجاري تشخیص و غربالگري هاي راه موضوع:

 

 : ها  غربالگری -1

  اين  واقع  در.  دهد   مي  نشان  را   باشد  داشته  را  مشخص  بیماري  چند  از  يكي  جنین  كه  اين  احتمال  يا  شانس  غربالگري  آزمايشات

  تست   نتیجه  اگر.  نمايد  مي  مشخص  را  خطر  احتمال  بلكه  نه؟  يا  دارد  مشكل  نوزاد  آيا  نمايد  مشخص  تواند  نمي  يقین  طور  به  آزمايش

 باردار خانم براي است ممكن پزشك  خاطر همین به. است ديگران از بالاتر نقص وجود احتمال كه است معني  بدين اين باشد، مثبت

 .شود مطمئن جنین بودن سالم بابت از  تا دهد انجام تشخیصي آزمايشات

 پیگیري   به  احتیاج  كه  است  پايین  آنقدر  جنین  در  نقص  وجود  احتمال  كه  است  معني   بدين  اين  شود،  منفي  غربالگري  تست  نتیجه  اگر

 . باشد  طبیعي نوزاد كه  ندارد وجود تضمیمي اما . ندارد

 . رساند  نمي جنین به اي صدمه و ندارد همراه به را سقط خطر گونه هیچ كه است اين غربالگري آزمايشات مزيت ✓

 :بارداری  اول ماهه  سه در  جنین   ناهنجاری  غربالگری

  ماهه  سه غربالگري انجام  زمان. است   NT سونوگرافي و  مادر خون  آزمايش  شامل  تركیبي  تست يك بارداري اول  ماهه  سه غربالگري

  2Free HCG  وA-PAPP  ماده  دو  آن  طي  كه)  خون  آزمايش  يك  از روش  اين  .است  بارداري  13  هفته  پايان  تا  11  هفته  شروع  اول،

 اندازه   جنین  گردن  پشت  مايع  تجمع  ،NT  سونوگرافي  در  .است  شده   تشكیل  سونوگرافي  يك  و(  شود  مي  گیري  اندازه  مادر  خون  در

  نتايج  مجموع  . باشد  18  تريزومي  يا   و   داون   سندرم  بروز  براي  علامتي  است  ممكن  قسمت  اين  در  افزايش   واقع   در.  شود  مي   گیري

  قدم  براي  آن  اساس  بر  كه  آيد  مي   دست  به احتمال خطر  و   شده  تفسیر  يكديگر  با   مادر  سن  و  مادر  خون  آزمايش  ،NTسونوگرافي

 . شودگیري ميبعدي تصمیم

  آن.  شوند   مي   تقسیم  پايین  خطر   و  متوسط  خطر  بالا،  خطر  دسته  سه  به  باردار  هاي  خانم  اول،  ماهه   سه  غربالگري  نتايج   اساس  بر

  كانديد   باشند،  متوسط  خطر  داراي  كه  ندارند. زناني  ديگري  تشخیصي  يا  غربالگري  احتیاج به انجام تست  دارند،  پايین  خطر  كه  هايي 

 
2Human Chorionic Gonadotropin  



 و(  جفت  از  برداري  نمونه)3CVS  تشخیصي  هاي  تست  انجام  براي  بالا  خطر  با  زنان.  هستند  دوم  مرحله  غربالگري  آزمايشات  انجام

 . شوند  مي فرستاده ياآمنیوسنتز

 

 

 

 : بارداری  دوم   ماهه  سه در  جنین   ناهنجاری  غربالگری

  غربالگري  براي  شود  مي  نامیده  ماركر  كوآد  كه  غربالگري  اين  در.  باشد  مي  مادر  خون  آزمايش   شامل  بارداري  دوم  ماهه  سه  غربالگري

  اگر. شود مي انجام بارداري 17 تا 15 هفته در تست اين .شود مي انجام (4NTD) عصبي لوله نقص و 13و 18تريزومي داون، سندرم

  هاي   تست   انجام  براي  بالا   خطر  با   زنان.  است  كم   بررسي  مورد  هاي  ناهنجاري  وقوع  احتمال  باشد،  پايین   خطر  دهنده   نشان  نتايج

 . شوند مي  فرستاده تشخیصي

 : ها ناهنجاري  ساير غربالگري

  شامل   جنین  بدن  اصلي  اعضاي  تمام)  اصلي  هاي  ناهنجاري  غربالگري  براي  بارداري  18  تا  16  هفته  در   آنومالي  تخصصي  سونوگرافي

 . شود مي انجام ...(  و  ها اندام گوش، چشم، فقرات، ستون كلیه،  قلب، مغز،

5NIPT   6 یاCFFDNA    دهند؟  انجام   باید  زنانی  چه  و   چیست 

NIPT  آن  به  كه  تهاجمي  غیر  غربالگري  تست  يا  Cell Free Fetal DNA  براي   تولد  از  پیش  غربالگري  تست  يك  گويند،  مي  نیز 

  جديدترين   NIPT  تست  . باشد  مي  حاملگي  10  هفته  از  جنسیت  تعیین  و (  13  و   18  ، 21  تريزومي  مثل)  شايع   كروموزومي  اختلالات

  كه   جنین  DNA  از  هايي   بخش  .است  ضروري  میشوند   باردار  بالا   سن   در  كه  زناني   براي  تست  اين  است،  جنین  سلامت   بررسي  روش

  رويت   قابل  زايمان  از  بعد  ساعت 2  تا  بارداري  7  هفته  از  و  شود  مي  مادر  خون  گردش  وارد  بوده  جفت  تروفوبلاست  هايسلول   آن  منشا

  در  ژنتیكي  اختلالات  برخي  شناسايي   براي  تست  اين.  كنند  مي  بررسي  جنین  آزاد  DNA  يافتن  براي  را  مادر  خون  NIPT  در  است.

 رود كه به شرح زير است:مي كار به جنین

  تريزومي )   پاتو  سندرم  و (  18  تريزومي)  ادوارد  سندرم  ،( 21  تريزومي)  داون  سندرم  نظیر  كروموزومي  اختلالات  تعیین ➢

13.) 

 
3 Chorionic villus sampling 
4Neural tube defect  
5Non Invasive Prenatal Test  
6Cell Free Fetal DNA   



: جمله  از  دارد،  وجود  Y  يا  و  X  كروموزوم  با  مرتبط  ژنتیكي  اختلالات  وراثت  احتمال  كه  مواردي  در  جنسیت  تعیین ➢

  شناسايي   قابل  تست  اين   طريق  از  جنین  در  شكل  داسي   آنمي   هموفیلي،   دوشن،  عضلاني  ديستروفي   شكننده،   X  سندرم

 .است

  يك   بروز  در  مهمي  نقش  جنسیت  ولي  نیستند  جنسي   هاي  كروموزوم  به  وابسته  كه  بیماريهايي  در  جنسیت  تعیین ➢

  آن  طي  كه باشد  مي   آدرنال  مادرزادي  هیپرپلازي آن  معروف   مثال .  كند مي پیدا  اهمیت  نیز  دارد، مهم علائم  از  سري

  باشد   دختر  جنین  اگر  و  يافته  افزايش  آندروژن  هايهورمون   تولید  مسیر  كورتیكواستروئیدها،   تولید  مسیر  مهار  دلیل  به

 را   دگزامتازون  با   درمان  بارداري  7  هفته  از  بايد  موارد  اين  در.  گرددمي  جنین  خارجي  تناسلي  اندام  شدن  مردانه  باعث

 . شد  هاآندروژن ترشح از مانع و  كرد شروع دختر هايجنین  براي

 

 

 چگونه انجام می شود؟  NIPT  تست

  احتمال   فقط  و  نداشته  تشخیصي  جنبه  آزمايش  اين نتیجه  كه  معناست  بدان  اين.  شود  مي  محسوب  غربالگري  نوعي  نیز  آزمايش  اين

 انجام   براي  خون  گیري  نمونه.  شود  انجام  ديگر  اي  مداخله  آزمايشات  نیاز  صورت  در  تا   دهد  مي  نشان  ما  به  را  ژنتیكي  اختلالات  بروز

  براي  آزمايشگاه  در  و  شده  گرفته  سرنگ  يك  توسط  مادر  خون  از  اي  نمونه.  است  ساده  خون  آزمايش  يك  انجام  مانند  درست  آزمايش

 . گیرد  مي قرار ارزيابي مورد( CFFDNA) جنین آزاد DNA يافتن

 است؟   ضروری  کسانی  چه  برای   NIPT  تست

 المللي   بین  انجمن  و  2015  سال  در  جنین  و  مادر  طب  انجمن  و  آمريكا  زايمان  و  زنان  متخصصین  انجمن  مشترک  توصیه  طبق

 : نمود پیشنهاد ذيل  هاي گروه به توان مي را تست اين 2014  سال در بارداري دوران غربالگري

 بالاتر  يا سال 35 زنان ➢

 (. دوم اول، ماهه سه غربالگري  هايتست مانند )  مثبت غربالگري تست يك وجود ➢

 . است كروموزومي اختلالات ريسك افزايش دهنده  نشان كه  سونوگرافي در يافتهاي وجود ➢

 شايع  هاي تريزومي به مبتلا فرزند   يا  و جنین قبلي سابقه وجود ➢

 13 و  18 ، 21 تريزومي به  ابتلا خانوادگي سابقه وجود ➢

  22 هفته از غیرطبیعي سونوگرافیك يافته  يك وجود يا  و  دلیل هر  به هفتگي  22 تا غربالگري روتین هاي   تست انجام عدم ➢

 بعد  به

 

  هاي  گروه  در.  باشند  مي   دوم و  اول ماهه سه غربالگري هاي  پروتكل در  بینابین خطر با  هاي  گروه  تست اين انجام  براي گروه بهترين

 : نمود استفاده تست اين از تشخیصي هاي تست انجام از قبل  تست پیش يك بعنوان توان مي  ذيل  موارد در هم پرخطر



 دارند،  CVS يا  و آمنیوسنتز مثل تشخیصي هاي تست گیري نمونه از زيادي ترس كه  زناني ✓

 روند،  نمي  تشخیصي هاي تست سقط ريسك بار زير كه  زناني ✓

 دارند، ( گرم 500 زير جنین وزن  يا  و هفتگي 20 زير سقط سه از بیشتر يا  و سه) مكرر سقط سابقه كه  زناني ✓

 دارند،  آب كیسه پارگي سابقه زنانیكه ✓

 تشكیل   IVF  حاملگي  از  حاصل  يا  و  بالا  سن  با  والدين  ناباروري،  سال  چندين  از  بعد  كه  جنیني)  طلايي  جنین  داراي  كه  زناني ✓

 . هستند( اند شده

 تست انجام شرایط

 هفته 10 بارداري سن حداقل ➢

 (گیرد  نمي انجام تست اين تشخیص قدرت بودن پايین علت  به بیشتر و قلويي  دو بارداري در)  قلويي تك بارداري ➢

 اي اجاره رحم يا و  IVF از ناشي بارداري ➢

 20  از  بیشتر  بارداري  سن  يا   و   باشد  مادر  خون  به  آلوده  نمونه)   نباشد  آمیز  موفقیت  دلیلي  هر  به  آمنیوسنتز  در  سلولي  كشت ➢

 ( باشد هفته

گذشته، و زنان داراي بارداري دو قلويي و    ماه  12  طي  خون  دريافت  سابقه  داراي  زنان  يا  و  كانسر  به  مبتلا  باردار  زنان  در:  توجه

 .شودنمي توصیه تست اين بیشتر)به دلیل كاهش صحت اطلاعات(  

 NIPT  تست  تفسیر

 :شود مي گزارش نتیجه  بدون و پرخطر  خطر، كم صورت سه به نتايج

 خطر   كم  محدوده  در  13  و  18 ،21  هاي  كروموزوم  اختلالات  نظر  از  جنین  درصد  99  از  بیش  احتمال  به  كه  است  آن  نشانه:  خطر  کم

 باشد.  مي

 پرخطر  محدوده   در  13  و  18  ، 21  هاي  كروموزوم  اختلالات  نظر  از  جنین  درصد  99  از  بیش  احتمال  به  كه  است  آن  نشانه:  خطر  پر

 .شود انجام آمنیوسنتز نظیر تهاجمي تشخیصي تست يك  بايد جواب تايید براي  و بوده

  پايین   سن  يا  و  مادر  بالاي  وزن  از  ناشي)  مادر  خون  در  CFFDNA  میزان  بودن  ناكافي  دلیل  به  نادر،  خیلي  موارد  در:  نتیجه  بدون

 .است مجدد خونگیري به  نیاز  و نداده جواب تست( جنین

 NIPT  تست  مزایای 

 .است 13 و 18 ، 21 هاي تريزومي براي درصد  يك زير تست اين كاذب مثبت احتمال: كمتر  كاذب مثبت ➢

  از (  CFFDNA)   جنیني  منشاء  با   مادري  خون  گردش  در  موجود  آزاد  DNA  تفكیك  بدلیل:  بالاتر  تشخیص  قدرت ➢

DNA  مادري  منشاء   با  آزاد  (CFMDNA  )درصد   99  بالاي  به  تشخیص  قدرت  گیرد،  مي  انجام  روش  اين   در  كه  

 . رسد  مي  13 و 18 ، 21 هاي كروموزوم اختلالات براي



 از   بسیاري  به  نسبت  كه  است  %97  بالاي  روش  اين  در  جنسیت  تشخیص  قدرت:  جنسیت  تعیین  بالاي  صحت ➢

 .است بالاتر  خود مشابه هاي تست

  روي  بر  فقط  تست  اين   آنكه  دلیل  به  تهاجمي،  تشخیصي  هاي  روش  خلاف  بر:  جنین  سقط  احتمال  وجود  عدم ➢

 .ندارد جنین سقط ايجاد براي  ريسكي شود، مي  انجام مادر خون

 بارداري   بنابراين  است  ساعت  2  از  كمتر  cffDNA  عمر  نیمه  آنجائیكه  از:  قبلي  هاي  بارداري  از  پذيري  تاثیر  عدم ➢

 . كند  نمي  ايجاد تست  نتیجه  در اختلالي قبلي  هاي

 . است انجام قابل  بارداري 10 هفته از تست اين : هنگام زود تشخیص ➢

 . شود مي  آماده گیري نمونه از بعد كاري روز 7 تا  3 بین جواب: سريع جوابدهي ➢

 است.  بارداري 22 هفته از بعد  غربالگري پروتكل بهترين ➢

 : تشخیصی  آزمایشات  - 2

 را   غربالگري  آزمايشات  نتیجه  تشخیصي،  هاي  تست  واقع  در  و  دهند  نشان  يقین  طور  به  را  جنین  نقص  وجود  توانند  مي  ها  تست  اين

 همین  به دارد همراه به را( درصد يك)  جنین  سقط خطر آمنیوسنتز  قبیل از تشخیصي آزمايشات از استفاده. كنند  مي تأيید يا و رد

  پیشنهاد  موقعي   تشخیصي  آزمايشات.  شود  نمي   پیشنهاد  باردار  زنان  همه  به  بودنشان  دقیق  وجود  با   تهاجمي   هاي   روش  گونه  اين  دلیل

  بالا  خطر دهنده نشان  دوم يا اول ماهه سه غربالگري  نتايج اگر .شود گزارش غربالگري تست در داون سندرم بالاي خطر كه شود مي

  .شود مي  انجام زير تشخیصي آزمايشات باشد

 ( : 7CVS)  جفت  از  برداری   نمونه   الف(  

  با   گاهي   كار  اين.  شود  مي  گرفته  رحم  دهانه  راه  از  مخصوصي  ابزار  وسیله  به  جفت  روي  از  جنین  هاي  سلول  كم  مقادير  روش  اين  در

 دست   به  هاي  سلول  روي  بر  سپس   پذيرفته  انجام  سونوگرافي  از  استفاده  با  تحت مراقبت  و  شكم  ديواره  طريق  از  و  سرنگ  از  استفاده

 .است انجام قابل  13 هفته تا  نهايتا   10و از هفته   اول ماهه سه در تست اين. گیرد  مي صورت آزمايش آمده

  

 :   آمنیوسنتزب(  

  سونوگرافي  طريق  از  مراقبت  با  و  سرنگ  وسیله  به  است،  جنیني  سلول  تعداد  حاوي  كه  آمنیوتیك  مايع  از  كمي  مقدار  تست  اين  در

 .(1391 مراديعلي and دامغانیان)شود  مي انجام بارداري 20 تا  15 هاي هفته در تست اين . شود مي گرفته

، و کتاب پایش سلامت جنین تالیف مریم دامغانیان 2018منابع مورد استفاده در این بخش کتاب بارداری زایمان ویلیامز

 باشد.( می  1391مرادی انتشارات گلبان سال و زینب علی

 
7 Chorionic villus sampling 



 

 سه(هفته پنجم )بخش  

 مشاوره انتخاب روش پیشگیري از بارداري  - : احكام ديني سقط جنین و مزاياي فرزند آوري موضوع

دهد  گر ابتدا در مورد مزاياي فرزند آوري توضیحاتي مي) در اين بخش به دلیل سیاست هاي سلامت باروري و فرزند آوري، تسهیل

 داد.( سپس روش هاي پیشگیري از بارداري را آموزش خواهد 

 احکام سقط جنین 

 قانون و  شرع  در آن براي ايويژه  هايمحدوديت  و  قوانین نیز ايران در  و  دارد را خود به  مخصوص قوانین كشوري هر  در جنین سقط

 شود،مي  مواجه  آن  با   زندگي   در  كه  مشكلاتي   يا  و  آن  بودن  الخلقهعلت ناقص  به  سني  هر  در  جنین  سقط  .است  شده  گرفته  نظر  در

 اين   در  مادر است،  حرج  موجب  فرزندي  چنین  نگهداشتن  و  داشتن  و  است  قطعي  جنین  در  بیماري  تشخیص  باشد ولي اگرنمي  جايز

شود)نظر بسیاري از مراجع  پرداخت بايد  آن ديه احتیاط، بر بنا  ولي  كنند  سقط را جنین روح، شدن دمیده  از قبل است جايز صورت

 .الله خامنه اي(تقلید از جمله آيت 

 باشد. روز از اولین روز آخرين قاعدگي مي 6هفته و   19نكته:  قبل از دمیده شدن روح يعني قبل از 

 فرزندآوری

 مي پردازيم:   مزایای فرزند آوریبا توجه به سیاست هاي كشوري در خصوص فرزند آوري به توضیح 

 پردازيم:مزاياي فرزند آوري شامل سه بخش است كه به توضیح هر يك مي

 جسماني  فوايد  و آثار  ✓

 شناختيروان -  روحي فوايد  و آثار ✓

 خانوادگي  فوايد  و آثار ✓

 آثار و فواید جسمانی: - 1

.  كنندمي  بیشتري  خوشبختي  احساس  و   برند مي  لذت  زندگي   از  فرزند  بدون  هايخانواده  از  بیش   هستند،  فرزند   صاحب   كه  هاييخانواده

  2005  تا  1981  هايسال  بین  در  جهان  كشور  86  از  خانواده  هزار  200  بر  آمريكا  يانگ  بريگهام  دانشگاه  پژوهشگران  تحقیقات  نتايج

  افزايش   تعقل،  قدرت  از  بیشتر  استفاده  يادگیري،  به  تمايل   افزايش  والدين،   خون  فشار  كاهش   موجب  فرزند،   داشتن  كه  دهد مي  نشان

 . گرددمي والدين  شادي افزايش  و جزئي كارهاي  در دقت  افزايش  ها،زيبايي  درک بهتر امكان نفس، به اعتماد

 آله  و  علیه الله  صلي)  اسلام  گرامي  پیامبر  است؛  خانواده  در  فرزند تولد  مشترک، زندگي  در  نشاط  و  شور  ازدياد  عوامل  ترينمهم  از  يكي

 .« است بهشت هايگل از گلي  صالح،  فرزند : »فرمايدمي جالب تعبیري در(  سلم و



 شناختیروان  -  روحی  فواید و  آثار  - 2

 شدن   داشته  دوست  و   داشتن  دوست  .احساس 1 ✓

 داشته   دوست  را  او  و  كنند  حمايت  كسي  از  دارند  نیاز  نیز  والدين  مقابل،  در.  است  بودن  ديگران  توجه   مورد  نوزاد،  نیازهاي  از  يكي

 كه   است  خاطري  رضايت  آن  حاصل   و  هستند  يكديگر  مكمل  فرزند  و  والدين  كه  است  ايگونه  به  مذكور  نیازهاي  كاركرد  لذا.  باشند

  ايفا   نقش  و  دارد  سهمي  دروني  هايخواسته   تأمین  در  كه  شودمي  كسي  با  بیشتر  انس  موجب  رضايت  احساس  اين.  شودمي  آنها  نصیب

 . يابدمي افزايش زندگي  در الفت و انس  هايظرفیت فرزندان،  تولد از پس خانواده گسترش با نتیجه  در و كند مي

 والدین روانی   سلامت  و   نشاط  عامل.  2 ✓

 دورانت)«شودمي  شكفته  فرزند  آوردن  از  پس   چگونه  و  است  پژمرده  فرزند  بدون  زناشويي  كه  كنید  ملاحظه: »گويدمي  دورانت  ويل

  با   آنها .  شوند مي  خانواده   در  هیجان  و   شادي   موجب  هستند،   مادر  رحم  داخل  كه   زمان  همان  از  گاه  و   تولد   زمان  از  . كودكان(1996

  و  پدر شادي موجب كودک تولد كه گونههمان. كنند مي تأمین نیز را آنها رواني بهداشت و سلامتي همسران، روابط در نشاط افزايش

 داد،   انجام  Cowan  كه  دارد. پژوهشي  همراه  به  را  والدين  رواني  سلامت  و  نشاط  نیز  اشكودكانه  كارهاي  و  او  چهره  به  نگاه  است،  مادر

  است  لحظاتي   بهترين  از  يكي   او   با  بازي  و   كودک   با   وقت   گذراندن.  كندمي  تأيید   را  خانواده   در   فرزند  تولد   از  حاصل   شادماني   و   نشاط

 . (Cowan, Cowan et al. 1985)ببخشد نشاط  و انرژي مادر و  پدر به  تواندمي كه

 آینده  به  امید.  3 ✓

  در   فرزند  كه  همچنان.  يابدمي  افزايش  والدين  هايآرمان  و  امیدها  دايره  او،  گرمابخش  شعاع  و  خانواده  كانون  به  فرزند  اولین  ورود  با

  و  حركت  منشأ  نوين،  آرزوهاي  و   زند مي  جوانه  مادر   و   پدر  دل   در   نیز  امید   بذرهاي   شود، مي  شكوفا  و   بالد مي  والدين   چشمان  مقابل 

  زندگي  در  را  سعادت  مسیر  آنان  خود  اينكه  از  غیر  شوند، مي  تربیت  صحیح  كه فرزنداني كه  چرا  گردد؛مي  حیات  تداوم  براي  آنها  تلاش

  چنین.  كنندمي  حمايت   آنان  از   و  دارند   مؤثري  نقش   نیز  والدين  آينده   زندگي  در   گردند،مي  مادر  و   پدر  افتخار  باعث   و  كنندمي  طي

 نمايند. مي دستگیري  آنان از مادر، و  پدر سالمندي و پیري  هايسال در فرزنداني

 شخصیت  رشد.  4 ✓

  پذيرفتن  با   انسان  رواني  سازمان.  كندمي  اضافه  والدين  شخصیت  ساختار  به  را  ها ارزش   از  كاملي  مجموعه  فرزندپروري،  تجربه  وجود

  دهد؛ مي   روي  نوجواني  طول  در  شخصیت  سازمان  عمده  تغییرات  كه  شودمي   تصور  گونهاين  معمولاً  .رسدمي  كمال  به  مادري  و  پدر  نقش

  مردم   بیشتر  كه   زماني   يعني  دهد؛مي  رخ  آن   انتهاي  در بلكه  نوجواني،  طول  در  نه شخصي  بسیار  تغییرات  كه دهدمي  نشان ها يافته  اما

 .(McCrae and Costa 2003)شوندمي مشغول والديني نقش ايفاي و  اشتغال به و شوندمي نقش تغییرات  دچار نهايت در

 ارزشمندی و  بودن  مفید   حس.  5 ✓



  بايد : »فرمايد مي( السلام علیه)  سجاد امام . آوردمي ارمغان به مادر  و پدر براي را بودن مؤثر  و مفید احساس خانواده،  در فرزندان تولد

  ارزشمندي   و  بودن  مفید  احساس  و  است  والدين  دلگرمي  عامل  نیكو،  ثمره  داشتن     .«8توست   وجود  ثمره  و  تو  از(  فرزند)  او  كه  بداني

 . كند مي تقويت آنان در را

 خانوادگی   فواید  و آثار - 3

 خانواده   . استحکام1 ✓

  كه  كنند مي  تجربه  را  ايتازه  هايسرگرمي  و   ها مشغولي  دل  ها، جاذبه  فرزند،   تولد   از  پس   جديد  ارتباطي  شبكه  ايجاد   لحاظ  به   والدين

 توان   همه  يكديگر،  كمك  با  تا  انگیزدبرمي  والدين  در  را  شفقت  و  مسئولیت   حس  نوزاد،  هاي ناتواني  مشاهده  و   است  فرزند  آن  ثقل  مركز

 .  گیرند كار به او از حمايت براي را خويش

 خانواده   پویایی.  2 ✓

  مناسبات  تضعیف  و  سرخوردگي  ملال،  موجب  يكنواختي،  آن  مقابل  در  و  است  مناسب  تنوع  داشتن  زندگي،  پايداري  عوامل  از  يكي

  كه   گونههمان.  است  تنگي دل  از  رهايي   و   زندگي   به  بخشیدن  تنوع  براي  فرصتي  جديد،   فرزند  تولد  .گردد مي  خانواده  اعضاي  بین

  والدين  كودكان،   رشد  دلپذير  هايصحنه  تماشاي   كند، مي  بیدار  آدمي   در  را  بالندگي  و   حركت  حس  گیاهان،  و   ها گل  رويش  مشاهده

 . شودمي  آنان انگیزش و پويايي  موجب و  آوردمي وجد به را

 ارتباطات  و   تعاملات  گسترش .  3 ✓

  وارد   تازه  همین  اما   شوند؛   محدوديت  دچار  محافل  برخي  به  رفتن  در  شوهر  و   زن  شود  باعث  ابتدا  در  خانواده  جمع  به  فرزند  آمدن  شايد

  و داشت خواهد  پي  در نیز را او خانواده  به ديگران توجه كودک،  وجود همچنین. كنند پیدا جديدي  خانوادگي  دوستان شودمي  باعث

  بر  تحقیقي  هافمن  .است  مؤثر  خانواده  سلامت  افزايش  در  امر  همین  كه  شد  خواهند  مندبهره  بیشتري  اجتماعي  حمايت  از  نتیجه  در

  گذارد؛مي  تأثیر  والدين   پذيريجامعه  و   شدن  اجتماعي   فرآيند  بر  فرزند   كه  گرفت   نتیجه  چنین  و  داد   انجام   فرزند  داراي  هايخانواده

 :اوست پژوهش  نتايج از زير موارد

 . دهندمي نجات تنهايي  از را آنان بخشیده،  اعتبار مادر و  پدر به كودكان ➢

 .بخشندمي اجتماعي هويت آنان به  و كنند مي تأيید  را زنان خصوص به بزرگسالان، وضعیت خود، حضور با كودكان ➢

  پیوند   جامعه  با   همسايگي  محیط  و  سالم  تفريحيِ  مراكز  و  مدرسه  در  هايشانفعالیت  طريق  از  را  خود  والدين  آنها ➢

 . دهندمي

  خودكفايي   مرز  به  را  آنان  و   دهندمي  افزايش  را  والدين  صلاحیت  و  شايستگي  شدن،  اجتماعي   اصول  به  توجه  با  كودكان ➢

 . رسانندمي

 نفوذ  اعمال  بر  شخصیت،  كسب  بر  علاوه  كودكان  هستند،  اجتماعي  تأيید  داراي  فرزندبي  افراد  از  بیش  والدين  چون ➢

 .  افزايندمي نیز والدين
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 Hoffman and)است  ها فرهنگ  همه  در  مردم   اكثريت  شدن   اجتماعي   براي  كلیدي  جنبه  يك  فرزندآوري  بنابراين ✓

Manis 1979). 

  چاپ   معارف،   نشر  دفتر:  قم  جمعیت،  و   خانواده   دانش   ،(1394)  نويسندگان؛  از  مبحث فرزند آوري برگرفته از: كتاب جمعي)منابع  

 سوم( و بیست

ولی همان گونه که قبلا ذکر شد لازم است شما به مدت کوتاهی پس از سقط از باردار شدن خودداری کنید تا مجددا 

 شرایط روحی و جسمی مناسب را بیابید. 

 کرد؟   جلوگیری  بارداری  از  میتوان  چگونه

   است؟  مناسب شما  برای  راه   کدام

 . است تر متناسب و همسرتان شما براي كه كنید انتخاب را اي شیوه میتوانید ها شماآموزش با استفاده از اين  ✓

 از   پیشگیري  هايشیوه  از  برخي   شايد   كه  چرا.  نمايید  مشورت  ماما   يك  يا   و   پزشك  يك   با   زمینه  اين   در  ضروري است شما ✓

 . روش پیشگیري از بارداري باشیدنباشند و جز موارد منع مصرف مطلق يا نسبي يك   مناسب شما براي حاملگي 

 بندی: انواع تقسیم

 غیر هورمونی  - هورمونی   •

 دائم   –موقت   •

 توجه:

 هیچیك از روش هاي پیشگیري از بارداري موجود از كارائي و اثربخشي صد درصد برخوردار نیست. ➢

 روش ايده آلي براي توصیه به كلیه زوجین و در همه شرايط وجود ندارد. ➢

 ایده آل برای هر زوج روشی است که: روش انتخابی و 

 متقاضي خود آن را انتخاب كرده باشد.    ➢

 قادر به استفاده صحیح از آن باشد.  ➢

 از نظر پزشكي نیز يك روش مناسب، موثر و مطمئن باشد.  ➢

 انواع روش های هورمونی پیشگیری از بارداری:

 قرصهاي تركیبي   ❖

 قرصهاي پروژستروني )دوران شیردهي(  ❖

 يا آمپولهاي پروژستروني(  آمپولهاي تركیبيقي )آمپولهاي تزري ❖

 قرص های ترکیبی پیشگیری از بارداری 



  اي  مرحله  يك  دوشكل  به  كه  است(  وپروژسترون  استروژن  حاوي)  كیبي  تر  هاي  قرص  مصرف  بارداري،  از جلوگیري  روشهاي  از  يكي

(LD )باشد.   مي هرروزه ها قرص اين مصرف.  شد با   موجود مي(  فازيك تري) اي مرحله سه و 

 مکانیزم عمل 

 جلوگیري از تخمك گذاري  ➢

 تاثیر براندومتر  ➢

 ايجاداشكال درورود اسپرم به رحم بدلیل افزايش ضخامت موكوس سرويكس ➢

 جلوگیري از لقاح با تاثیر برحركات لوله هاي رحم  ➢

 درصداست  98  صحیح،   مصرف   درصورت  ترکیبی   های  قرص  بخشی   اثر 

 : مزیتها ❖

 اثربخشي بالا  ➢

 برگشت سريع باروري پس از قطع  ➢

 ( و كم خوني به دنبال قاعدگي  PMSمنظم شدن،كاهش درد و خونريزي قاعدگي )كاهش سندرم پیش از قاعدگي يا  ➢

 احتمال كاهش بروز كیست هاي تخمداني ➢

 خیم پستاناحتمال كاستن از بروز بیماريهاي خوش  ➢

 (PIDكاهش بروز بیماريهاي التهابي لگن ) ➢

 نهاي رحم وتخمدانكاهش بروز سرطا ➢

 احتمال كاهش بروز اندومتريوز ➢

 احتمال كاهش آرتريت روماتويید  ➢

 افزايش تراكم استخوان ها ➢

 (EPكاهش بروز حاملگي خارج از رحم ) ➢

 

 عیبها ❖

 افرادفراموشكار  براي نبودن مناسب ➢

 قاعدگي   درهردوره بسته جديد تهیه نیازبه ➢

  جنسي تماس ازراه منتقله هاي ازبیماري نكردن پیشگري ➢

 زايمان از بعد اول ماه   6 در شیرده مادران براي نبودن مناسب ➢

 

  شایع  عوارض ❖

  هاوچگونگي   عارضه  اين.  میرود  وياازبین  يافته  كاهش  ماه  2-3  ودرعرض  بروزنموده  مصرف  اول  در ماه هاي  عارضه هاي شايع معمولا

 . است زير  شرح برخوردباآنهابه



 وزن افزايش ➢

 ها   قاعدگي  بین وخونريزي بیني لكه ➢

 ها  پستان حساسیت ➢

 خفیف هاي سردرد ➢

 تهوع  ➢

در استفاده از اين قرص ها مواردي منع مصرف مطلق همچون حاملگي، سابقه سرطان پستان، بیماري كبدي، فشارخون بالا و...مي  

ي شديد و... لذا  باشند  و مواردي منع مصرف نسبي همچون  بیماري كیسه صفرا، بیماري دريچه قلبي بدون عارضه، میگرن، افسردگ

 ضروري است ابتدا با ماما يا پزشك خود مشورت كنید سپس شروع به استفاده نمايید. 

 :بارداری  از پشگیری ترکیبی  ی   ها  قرص   از  استفاده  شروع  زمان

 :شروع زمان نظر از متقاضي وضیعیت

 كه  بهتراست  بیشتر  اطمینان  براي.گردد  آغاز(    پنجم  تا  روزاول)  قاعدگي   روزاول  پنج   در   بايد   قرصها  اين  مصرف :    قاعدگی  دوران

 شود. شروع قاعدگي  خونريزي اول روز از آن مصرف

 وجودداشته   نبودن  باردار  از  اطمینان  كه  زمان  هر   در  ،  را  بارداري  از  پیشگیري  تركیبي   هاي  قرص  از  استفاده :    قاعدگی  دوران  از  غیر

   شود. استفاده  ازكاندوم روز  هفت  بايد  ، تركیبي قرص بارداري از پیشگیري تاثیر ايجاد  تا داشت توجه بايد.   كرد آغاز میتوان  باشد

   . نمود سقط آغاز از بعد فاصله  بلا اول روز پنج در توان مي را ها  قرص اين  مصرف:   سقط  از  پس

 نحوه مصرف  ❖

  امرتشويق   اين  به  را  قرص  از  كننده  استفاده  فرد  بايد.  شود  مي  خورده  عددي  21  بسته  پايان  روز تا  شبانه  از  خاصي   ساعت  در  قرص

  مانند   روزه  هر  مداوم  كار  يك  با  آنرا  يا  و  كند  میل  معیني  ساعت  در  روزه  هر  را  آن  ،  قرص  مصرف  فراموشي  از  پرهیز  براي  كه  كرد

 شد خواهد  آغاز روزه هفت فاصله  يك از پس  بعدي بسته مصرف.    كند هماهنگ....  و خواندن نماز ، زدن مسواک

 فازیک:   تری  و  LD  قرص  مصرف فراموشی

 به محض به ياد آوردن شده فراموش مصرف قرص: و به یاد آوردن تا زمان مصرف قرص بعدی    قرصیک  

 دوم تا يك هفتهاستفاده از كان  ها وادامه مصرف قرصو  متوالي شده در دو شب فراموش دو قرص مصرف:   قرص  دو

   :بیش از دو قرص

 )روزي يك عدد( ها قرصبقیه مصرف  ادامه ➢

 يك هفتهديگر تا كمكي استفاده از روش  ➢

 بلافاصله پس از اتمام بسته فعلي )بدون فاصله هفت روزه(شروع بسته بعدي  ➢



 اورژانس  روش   از  استفاده  ،   ازكاندوم   استفاده  وعدم  زماني   فاصله  در اين  جنسي  تماس  داشتن  صورت  در  همچنین ✓

   شود. مي توصیه بارداري از

 مصرف تذکرهای حین 

بايد  وجودداشته  قرص  زمان  هم  بامصرف  حاملگي  به  شك اطمینان  قطع  آن  مصرف  بلافاصله  باشد،    حاملگي،  ازوضعیت  يافتن  وتا 

 . شود استفاده  ازكاندوم

 .میگردد برطرف يا  و  يافته كاهش  ماه 2-3عرض در  قاعدگیها بین بیني لكه

  مصرف  بین روزه  هفت  فاصله  در   نشدن  قرص، و قاعده   صحیح  مصرف با  آمنوره  دوره  يك  سابقه  درصورت:  قرص  ازمصرف  ناشي  آمنوره

  گردد، آزمايش  زمان  هم   قرص  نادرست  بامصرف  آمنوره  اگر  .آغازنمود  روزه  هفت  فاصله  ازپايان  راپس  بعدي  بسته  توان  بسته، مي  دو

 مي شود.  انجام(  B-hcG)بارداري

  بايد   باشد  فازيك  تري  قرص  اگر)    میشود  خورده  ديگر  بسته  از  قرص  يك:  قرص  يك  قرص  بعدازخوردن  ساعت 1-2فاصله  به  استفراغ

 (   شود خورده دوباره  مربوطه قرص جديد  بسته يك از و رنگ همان از

 هشدارها: ❖

 فورا   بروزكرد   (است  جدي  مشكل  يك   دهنده  نشان  كه)زير  هاي  ازعلامت   هركدام  نادراست،ولي  قرص  مصرف   دنبال   به  جدي  عوارض

 مراجعه كنید: بیمارستان به

 شكم،  بالاي قسمت در شديد  درد ➢

 خوني،  خلط با سرفه  يا   نفس تنگي  ويا سینه قفسه درد ➢

 پا،  يك  در شديد يادرد تورم ➢

 ، ( ديد میدان شدن كم يا بینايي  قدرت طرفه يك دادن دست از)چشمي مشكلات ➢

  ياسفید  ديد   تاري:    مانند  اولیه  علائم   با   سردرد   و  سر  طرف  دريك   سردرد  ويا   ضرباني   ويا   شديد   سردرد)معمول  غیر  سردرد ➢

  طرفه  يك  علايم  و  كردن  صحبت  در  سختي  ،  سنگیني  احساس  ،  بینايي  دادن  دست  از  هاي  دوره  ،  ديد  از  قسمتي  شدن

 (.  ضعف مانند 

 :   بارداری  از پیشگیری  برای   آمپول های تزریقی

 سه ماهه كه فقط حاوي دوز بالاي پروژسترون مي باشد. انواع: يك ماهه كه تركیبي از استروژن وپروژسترون است، و  

 آمپول های ترکیبی یا یک ماهه:

 تركیبي از استروژن و پروژسترون 

 فواصل تزريق :يك ماهه 



 جلوگیري از تخمك گذاري،تاثیر برمخاط رحم ،افزايش ضخامت ترشحات سرويكس  مکانیزم عمل:

 %8/99: اثربخشی

 مزایا: 

بهبود درد    - ان و آساني قطع استفاده، برگشت نسبتاً سريع باروري پس از قطع ، كاهش خونريزي قاعدگياثربخشي بالا، استفاده آس

(، بي تاثیر بودن روي میل جنسي، مناسب براي افرادي كه با  استفاده   EPقاعدگي، مناسب براي افراد با سابقه حاملگي خارج رحمي )

ي از استروژن، كم بودن عوارض افزايش وزن و خونريزي نامنظم، كم نشدن  هر روزه يك روش مشكل دارند ، كم بودن عوارض ناش

و   ريفامپین  ها)بجز  بیوتیك  آنتي  با  همزمان  استفاده  قابل  انعقادي،  سیستم  بر  كم  تأثیر  استفراغ،  و  اسهال  موارد  در  اثربخشي 

  گريزوفولوين(

 معایب: 

تغییر آن پس از تزريق آمپول تا از بین رفتن اثر آن )اتمام دوره(،  عدم پیشگیري از بیماري هاي مقاربتي، عدم امكان قطع روش يا  

 مناسب نبودن براي دوران شیردهي تا شش ماهگي 

 : زمان شروع و نحوه مصرف  

 .روز اول دوره قاعدگي انجام مي شود 5: اولین تزريق )شروع استفاده از روش(، در يكي از در دوران قاعدگی ➢

استفاده از آمپول هاي تركیبي پیشگیري از بارداري را در هر زمان كه اطمینان از باردار :  غیر از دوران قاعدگی ➢

نبودن وجود داشته باشد مي توان آغاز كرد. بايد توجه داشت تا ايجاد تاثیر پیشگیري از بارداري اولین آمپول، 

 .بايد هفت روز از كاندوم استفاده شود

به فرزند خود شیر ندهد، مي تواند مصرف اين روش را در فاصله روزهاي   اگر مادر پس از زايمان : انپس از زایم ➢

اگر مادر پس از زايمان به فرزند خود شیر دهد منع مصرف مطلق تا شش ماهگي    .پس از زايمان آغاز كند   28-21

 دارد.  و منع مصرف نسبي از شش ماهگي تا پايان دوران شیردهي

روز اول بلافاصله پس از سقط سه ماهه اول يا دوم شروع كرد.    5مصرف اين آمپول را مي توان در   پس از سقط: ➢

روز از    5شروع استفاده از آمپول در فاصله بیش از  اگر  در اين موارد نیازي به استفاده از روش پشتیبان نیست.  

 .م به عنوان روش پشتیبان استفاده گرددروز از كاندو  7باشد بايد تا شروع اثر آمپول تا    سقط سه ماهه اول يا دوم

 عوارض  

  HDL  نسبت  و كم شدن  HDLكاهش    -افزايش بروز افسردگي   - آكنه-ها  حساسیت سینه   -افزايش وزن خفیف-سردرد و سرگیجه   

 ، كم شدن مقدار و تعداد روزهاي خونريزي قاعدگي  LDLبه

 رحمي  نامنظم خونريزي – قطع خونريزي قاعدگي بیشتر از سه ماهعوارض ناشايع:        



 هشدارها 

درد شديد بالاي شكم ،درد قفسه سینه يا تنگي نفس يا سرفه با خلط خوني، تورم يا درد شديد در يك پا، مشكلات چشمي، سردرد  

 غیر معمول، سردرد با علائم اولیه  

 

 

 )سه ماهه( DMPAآمپول دپومدروکسی پروژسترون استات

 در سال اول استفاده  %99.7: بیش از بخشی اثر 

  لانه گزيني جنین: جلوگیري از تخمك گذاري، افزايش غلظت ترشحات سرويكس، مهار مکانیزم اثر

 

 

 مزایا: 

اثر بخشي بالا،آساني استفاده ،مناسب براي افرادي كه با  استفاده  هر روزه از يك روش مشكل دارند،كاهش ابتلا به: سرطان هاي  

(، كانديديازيس واژن، سندرم  EP(، كم خوني، فیبروم رحم، اندومتريوز، حاملگي نابجا)PIDالتهابي لگن)آندومتر و تخمدان، بیماري  

گذاري ،مناسب براي بیماران ديابتي و تیرويیدي، قابل استفاده از سن  (، درد زمان قاعدگي و درد حین تخمكPMSقبل از قاعدگي)

مناسب    ماس جنسي،عدم نیاز به قطع مصرف قبل از اعمال بزرگ جراحي،سالگي،قابل استفاده در شیردهي،تداخل نداشتن بات  16

 نداشتن عوارض استروژني  براي بیماران تشنجي،

 معایب: 

لكه بیني    -اختلالات خونريزي قاعدگي: آمنوره  احتمال افزايش وزن،  مانند ايدز و ...،  STIتاخیر در بازگشت باروري، عدم پیشگیري از  

 بروز تغییرات خلقي  احتمال و خونريزي نامرتب،

 

 عوارض شایع

 اختلالات قاعدگي   ➢

 افزايش وزن ➢



 حساس شدن پستان ها  ➢

 عوارض ناشایع: 

 تغییر خلق )بي خوابي و افسردگي(   ➢

 سردرد و گیجي  ➢

 نفخ شكم  ➢

 كاهش میل جنسي  ➢

 تاخیر در بازگشت باروري  ➢

 شك به وجود سرطان پستان ➢

 حساسیت  ➢

 زمان شروع 

)شروع استفاده از روش( در يكي از پنج روز اول قاعدگي انجام و تا يك هفته نیز از يك روش كمكي  : اولین تزريق  در زمان قاعدگی

 مانند كاندوم استفاده مي شود 

  .هفته پس از آن امكان پذير بوده و نیازي به برگشت قاعدگي نیست 3تا  DMPA : اولین تزريقپس از زایمان

 . سقط سه ماهه اول يا دوم امكان پذير استروز بعد از  5:  استفاده از آن تا پس از سقط

 چگونگی استفاده:

هفته زودتر   2ماه يكبار تزريق مي گردد.  در محدوده فاصله زماني    3هر   DMPA میلي گرمي  150يك آمپول   ✓

  .دیمراجعه نماي بايد هفته ديرتر از موعد مقرر 2و يا 

استفاده از سرسوزن بلند( است. محل تزريق نبايد  عضلاني )بالاي عضله بازو يا باسن( و عمیق )با   DMPA تزريق ✓

 .ماساژ داده شود

 هشدارها  

 خونريزي شديد ➢

 افزايش فشار خون ➢

 سردرد شديد همراه با تاري ديد  ➢

 زردي چشم يا پوست ➢

 تأخیر قاعدگي   ➢

 خونريزي طولاني ➢

 

 بارداری پس از آمپول سه ماهه 

 . بردزمان مي حالت عادي   به بازگشت باروري   زيرا بكشد، طول بیشتر يا و  ماه 10 است ممكن, شده ريزي برنامه بارداري براي 



 :  بارداری  از پیشگیری  غیر هورمونی یا مانع  های  روش

 :هستند زير موارد  شامل ها آن و كنند  مي جلوگیري تخمك به اسپرم رسیدن از مانع،  هاي روش

 كاندوم مردانه، كاندوم زنانه، ديافراگم و كلاهك

 به توضیح كاندوم مردانه میپردازيم زيرا بقیه موارد در كشور ما رايج نبوده و در دسترس همگان نیست. در اينجا فقط 

 :   بارداری  از  طبیعی  پیشگیری   برای    کاندوم   

  فرد  از نیز منتقله از راه جنسي مثل ايدز  هاي   عفونت برابر در كه هستند بارداري از جلوگیري وسايل انواع تنها  مردانه و  زنانه كاندوم

  97  از  بیش   مردانه  كاندوم  شود،  استفاده   درستي  به   كه  زماني  ها،   بیماري  از  گیري  پیش   و   كنترل  مراكز   گفته  به .  كنند  مي   محافظت

 .است موثر بارداري برابر در درصد

 :مردانه کاندوم  از  صحیح   استفاده

 مي باشد.  دسترس در مختلف  هاي رنگ و طرح اندازه، در اين وسیله. است لاتكس جنس از بارداري از پیشگیري وسیله  يك كاندوم

 : عمل  مکانیسم 

 . تخمك اسپرم به رسیدن از ممانعت و واژن داخل  به مني  مايع ريختن از جلوگیري 

 : ها  مزیت

 (AIDS/HIV/STIs) جنسي تماس راه از منتقله هاي بیماري انتقال از جلوگیري ➢

 رحم، دهانه سرطان بروز خطر كاهش ➢

 سني،  هرگروه  در استفاده قابل  ➢

 زودرس، انزال از جلوگیري به كمك ➢

 وعمومي،  موضعي عوارض نداشتن و  استفاده آساني ➢

 هورموني،  آثار نداشتن ➢

 زايمان، از پس  بلافاصله استفاده قابل  ➢

 . شیردهي بر اثر نداشتن ➢

 :ها  عیب

 ، (كاربرها  از بعضي در)  كاندوم به حساسیت ايجاد ➢

 لمس،  حس كاهش دلیل به جنسي لذت  كاهش ➢

 ،  نعوظ از پس  استفاده لزوم ➢

 .آن شدن پاره يا شدن خارج احتمال ➢



 : کاندوم  مصرف منع  موارد

 استفاده دنبال به زوجین از هركدام در پوستي  هاي لكه خارش يا بروز و ( كاندوم  در شده استفاده مواد ساير و) لاتكس به حساسیت 

 . كاندوم  از

 : کاندوم  مصرف   در  توجه  قابل  های  نکته

 .شود استفاده  جديد كاندوم  يك از بايد نزديكي  بار هر در.1

 .حاصل شود اطمینان آن بودن سالم از و مشاهده  مصرف از پیش بايد  كاندوم.2

 .كشیده شود آلت روي به نزديكي  انجام از وقبل نعوظ حالت  در بايد  كاندوم.3

  بالايي   حلقه  گرفتن  با  دارد،  وجود  نعوظ  هنوز  حالیكه  در  براي اينكار،.  شود  اقدام  كاندوم  خروج  براي  انزال  از  پس  بلافاصله  است  لازم.4

 . شد  خواهد اقدام آن نمودن خارج به كاندوم نسبت

 را  آن  شدن  پاره  و  كاندوم  به  آسیب   احتمال....(  و  نباتي وگیاهي  هاي  روغن  وازلین،)ي روغني  لوبريكانتها  مالیدن  اينكه  به  توجه  با.5

  صورت  در كاندوم  شدن  پاره  احتمال  افزايش  به  با توجه)  گردد  خودداري  مواد  گونه  اين  از  استفاده  از  كه  است  لازم  خواهد داد،  افزايش

  كاندوم   از  مثال، در استفاده  براي  (. گردد  موكول  جنسي  تماس  از  پس  به  ها   كرم  اين  مصرف   بايد  طبي،  هاي   از كرم  فرد  همسر  استفاده

 .گیرد قرار استفاده مورد  آب بر مبتني كننده روان با توان مي  تنها  لاتكس

 .نشود اتگشتر سوراخ يا انگشت ناخن، با كاندوم كه بود مواظب بايد  استفاده حین.6

 . نماند باقي واژن داخل در انزال از پس  كاندوم  كه نمود توجه بايد.7

  ديده   صدمه  آن  داخلي  بندي  بسته  كه  كاندومي   يا  و  دادهرنگ    تغییر  و  شكل  تغییر  گذشته،  تاريخ  شكننده،  هاي  كاندوم  از  نبايد.8

 . استفاده كرد است،

 آی یو دی 

اين نوع آي آي يو دي انواع مختلف دارد ما به بررسي آي يو دي مسي كه در مراكز بهداشت و داروخانه ها موجود است مي پردازيم. 

 كار گذاشته شده و تا ده سال از بارداري پیش گیري مي كند.  رحم داخل  در كه است مس حاوي كوچك وسیله يك  دي -يو –

 مکانیزم عمل: 

 ايجاد التهاب در حفره رحم ➢

 اختلال در حركات لوله هاي رحمي ➢

 تغییر در موكوس دهانه رحم  ➢

 %8/99: اثربخشی

 : مزایا



 اثربخشي بالا  ➢

 برگشت باروري بلافاصله پس از خروج ➢

 مدت اثر طولاني  ➢

 يادآوري روزانه نیاز نداشتن به  ➢

 عدم تاثیر بر شیردهي  ➢

 نداشتن آثار و عوارض هورموني ➢

 قابل استفاده تا دوران يائسگي  ➢

 عدم تداخل با تماس جنسي  ➢

 تداخل نداشتن با مصرف داروها  ➢

 : معایب

 امكان خروج خود به خود  •

 عدم پیشگیري از انتقال بیماريهاي منتقله از راه تماس جنسي  •

 اي لزوم معاينه دوره •

 پزشك يا ماما رگذاري و خروج توسط لزوم كا •

 عوارض شایع و نحوه برخورد با آنها: 

رفع خواهد شد. در صورت  IUD ماه پس از گذاردن  2-3اين مشكل طي  :  افزایش خونریزی و درد زمان قاعدگی ➢

میلي گرمي بمدت    250كپسول  2بار و در هربار   3نیاز، درمان با داروهايي مانند ايندومتاسین، مفنامیك اسید )روزانه  

مي شود. اگر مشكل خونريزي و درد زمان قاعدگي با اين درمان برطرف نگردد، علت آن بررسي ز روز(، ... و آهن آغا  5

   .را خارج نمود IUD و در صورت نیاز بايد

ل پس  ماه برطرف خواهد شد. اگر مشك  2-3اين مشكل در عرض  :  خونریزی نامنظم و لکه بینی بین قاعدگی ها ➢

 مراجعه كنید. ماه ادامه يافت، به متخصص زنان 2-3از گذشت 

ترشحات :  افزایش ترشحات واژینال ➢ با  آن  رنگ  و  بوده  خارش  و  با سوزش  همراه  بدبو،  عمدتا  عفوني  )ترشحات 

در صورت ترشحات غیر طبیعي با مراجعه به پزشك يا ماما درمان بر اساس نوع عفونت شروع   )غیرعفوني تفاوت دارد

 ي شود. م

 عوارض غیرشايع:  بیماريهاي التهابي لگن، سوراخ شدن رحم هنگام جايگذاري )مراجعه به متخصص زنان(

 

 :  زمان شروع مصرف 

 : در پنج روز اول قاعدگي هنگام قاعدگی ➢

 هفته    6: پس از پس از زایمان طبیعی یا سزارین ➢



روز اول پس از سقط آي   5دن آن مي توان در  هفته و به شرط عفوني نبو  12: در سقط زير  پس از سقط یا کورتاژ ➢

هفته تاخیر و پس از بررسي هاي لازم    6هفته اين كار بايد با    12يو دي گذاري انجام شود. در صورت سقط بالاي  

 توسط متخصص انجام شود. 

 هفته از زايمان و اطمینان از باردار نبودن با آزمايش بارداري منفي 6پس از در مادران شیرده:   ➢

 جعات پیگیری: مرا

 مراجعه هايي كه به منظور كنترل انجام مي شوند: 

 پس از پايان خونريزي قاعدگي(  )ماه پس از كارگذاري  يك ➢

 ي نخهر شش ماه يك باردر دوره پاكي براي بررس ➢

  ي يك بار يك ماه پس از گذاشتن آي يو دي و يك بار ديگر سه ماه پس از گذاشتن آي يو د  خون  اندازه گیري هموگلوبین ✓

 .انجام خواهد به منظور بررسي كم خوني

 .جديد IUD و درصورت نیاز جاي گذاري IUD براي خروج : مراجعه پس از پايان مدت اثربخشي

 

 

 :منقطع  روش با بارداری  از طبیعی  پیشگیری

  و  نموده  خارج  ازواژنرا    خود  تناسلي  آلت  مرد  آن  در  كه  است  منقطع  روش  بارداري  از  پیشگیري  براي  ها   روش  ترين  متداول  از  يكي

 موفق   بارداري  از  جلوگیري  براي  روش   اين  درصد  80  تا  75.  ريزد  مي  را  انزال  مايع  واژن  از  بیرون  و زن  خارجي  تناسلي   دستگاه   از  دور

 روش   اين  درست  استفاده  از  مرد  كه  زماني  تا   است  بهتر  ،  دارد  بستگي   مرد  توسط  انزال  مايع  كنترل  به  آن  موفقیت  میزان  اما  است

 . كند  استفاده ديگر پیشگیري روش يك از نیافته اطمینان

 بارداری  از  اورژانس   پیشگیری   روش  

  از   نكردن  استفاده  درصورت  توانند  مي  آن  از  استفاده   با  ها   كه خانم  است  بارداري روشي  از  اورژانس  پیشگیري  روش  :روش  توضیح

  120  تا  باشد،  داشته  را  جنسي  تماس  از  پس  بارداري ناخواسته  احتمال  كه  هرموردي  يا  و  بارداري  از  پیشگیري  مطمئن  روش هاي

  هاي   روش  ساير  با  در مقايسه  آن  مصرف  نبودن  مداوم  و  روش  اين  شكست  بالاتر  درصد  كنند. بدلیل  بارداري پیشگیري  از  ساعت

 . كرد آن استفاده از مشخص موارد در بايد  فقط مطمئن،

 : عمل  مکانیسم 

 گذاري  تخمك از پیشگیري ➢

 گذاري تخمك در تاخیر ➢



 اسپرم  نفوذ در اختلال ➢

 ها لوله حركت در اختلال ➢

 لقاح در اختلال ➢

 : بخشی  اثر 

 %  97 حدود تركیبي، قرصهاي  از استفاده با و% 99 لوونورجسترل حدود هاي قرص  با بارداري از پیشگیري اورژانس روش اثربخشي

  تماس   زماني   چقدر فاصله  هر.  دارد  توجهي  قابل  ارتباط  روش  از  استفاده  آغاز   تا   تماس جنسي  زماني  فاصله  با   روش  اين  اثربخشي

 . بود خواهد بیشتر آن باشد، اثربخشي  تر كوتاه روش از استفاده  آغاز تا جنسي

 

 : ها  آن  با  برخورد  چگونگی  و   ها  عارضه

  مانند  تهوع  ضد  داروي  يك  از  اورژانسيقرص    دوز  هر  مصرف  از  پس  ساعت  4-6  قبل و  است  بهتر:  مصرف  حین  واستفراغ  تهوع.  1

  آن  اول  دوز  مصرف  كه  روز  در  بار   3-4  گرم  میلي  25-50  هیدرينات  ديمن  قرص.  شود  استفاده  هیدرامین  ديفن  يا  ديمن هیدرينات

  شدت   كاهش  در  است،  آن  پس از  ساعته  6  هاي   فاصله  با (  نیاز  درصورت )  بعدي   دوزهاي   و  قرص اورژانس  از خوردن  قبل  ساعت  نیم

 .است موثر استفراغ و تهوع

 مقدار   در  تغییر  و   يافته  تغییر  آن  مدت   طول  شود،   ديرتر آغاز  يا  زودتر  روز  چند   بعدي  قاعدگي  كه  است  ممكن:  قاعدگي  اختلال.  2

 .روز جهت انجام تست بارداري مراجعه كنید 7خطر بوده فقط در صورت تاخیر قاعدگي بیش از  اين مورد بي . ايجاد شود خونريزي

 .سرگیجه و سردرد. 3

 :کنند  استفاده   روش  این  از  توانند  می که  افرادی 

 درصورت   آن  كاربرد  كه   است  لازم  و  گیرد  قرار  استفاده دائم  مورد  نبايد  روش  اين  كه  است  مهم  بسیار  نكته  اين  در  دقت ✓

 :گردد محدود  زير خاص موارد  به محافظت نشده، جنسي تماس وجود

 پیشگیري روش هاي   از نكردن استفاده ➢

 تجاوز ➢

 :مانند  جنسي تماس داشتن همراه با كنتراسپتیو شكست يا نادرست استفاده  دهنده نشان شرايط وجود ➢

 كاندوم   پارگي. 1

 كاندوم  شدن خارج. 2

 نوبت سه براي تركیبي قرص خوردن فراموشي. 3

 ساعت  سه از بیش  مدت به شیردهي قرص خوردن فراموشي. 4



 سه ماهه آمپول تزريق در هفته دو  از بیش تاخیر. 5

 يك ماهه آمپولهاي تزريق در روز سه از بیش تاخیر. 6

 طبیعي روش از نادرست استفاده. 7

 قاعدگي  دوران بجز زماني در IUD خروج. 8

 . گردد بارداري به تواند منجر مي كه جنسي تماس  به شك با منقطع يا طبیعي روش از استفاده. 9

 : از قرص اورژانسی  استفاده  چگونگی  و شروع  زمان

 ناخواسته   از حاملگي  زير  هاي  روش  از  يكي   كاربرد   با  تواند   مي   داوطلب  باشد،   نگذشته  مشكوک  نزديكي  زمان   از  ساعت   72  از  بیش   اگر 

 :كند جلوگیري

 فرصت،  اولین در جا  يك عدد دو لوونورجسترل، قرص ➢

 بعد،  ساعت 12 عدد وچهار فرصت  اولین در عدد  LD ،4 قرص ➢

 مرحله   هاي  قرص)    بعد   ساعت  12  قرص سفید  عدد  چهار  و  فرصت  اولین  در  سفید  قرص  عدد  4  فازيك،   تري  قرص ➢

 (.سوم

 

 : مصرف حین  تذکرهای

 . نمايد  ايجاد را اثربخشي بهترين  تا شود خورده محافظت نشده  جنسي تماس از پس  ممكن  زماني فاصله  اولین در ها قرص  بايد. 1

 .نشود خورده خالي  باشكم   ها قرص كه است بهتر. 2

 .است ضروري ها  مجدد قرص خوردن روش، از استفاده از پس ساعت دو تا استفراغ درصورت. 3

  هردوره   در  روش  اين  از  يكبار  مصرف  بودن  مجاز.  بار است  يك  قاعدگي   سیكل  هر  در  روش  اين  از  استفاده   مجاز  دفعات   حداكثر.  4

 .بارداري نیست از گیري پیش روش عنوان به  قاعدگي درهردوره  آن مصرف دلیلي برتايید قاعدگي 

  قرص  مصرف  بايد  داروها  اين  از   همزمان  استفاده  صورت  در  .يابد   مي   كاهش  ريفامپین  و  تويین  فني  از  استفاده  با  روش  اين  اثربخشي.  5

 . يابد افزايش( دوعدد دوز هر )در % 100 به میزان لوونورجسترل

 . بود نخواهد آن ختم به نیازي حاملگي،  وقوع صورت جنین، در براي روش اين نبودن تراتوژن توجه با: روش با زمان هم   .حاملگي6

  وازکتومی

 مسیر كوچك جراحي يك با  روش، اين در. كنند انتخاب را آن بارداري از جلوگیري براي توانند مي زوجها كه است روشي وازكتومي

  روش   اين  در.  شود  مي  جلوگیري  تخمك  به  اسپرم رسیدن  از  و  شود   مي  مسدود  است،  بیضه  از  اسپرم عبور  آن   وظیفه  كه  را  وازدفران



  عمل   انجام  از  بعد .    دهند   انجام  جراحي  عمل  خود  هاي  لوله  كردن  باز  براي  خانمها  همانند  كه  دارد  وجود  مردها   براي  امكان  اين

 احتمال   هرچند.  يابد   مي  افزايش  بود  شده  انجام  وازكتومي  عمل  زمانیكه   به  نسبت  درصد  99  زوجها  بارداري  شانس  وازكتومي  بازگشت

 .دارد وجود هنوز آن امكان اما است كم وازكتومي از پس بارداري

 زنان   در  رحمی  های  لوله  بستن

 پیشگیري   دائمي   روش  يك   است،  معروف   نیز   زنان  سازي  عقیم   به  كه  رحمي  هاي   لوله  بارداري بستن  از  جلوگیري  قطعي   هاي  روش  از 

 بارداري   وقوع  و   زن  هاي  تخمك  بارورشدن  از  جلوگیري  براي  فالوپ  هاي   لوله  بستن  شامل   روش  اين .  هاست  خانم   براي  بارداري  از

 عنوان  به  و  است  بیهوشي  و  جراحي  با  همراه  آن  انجام  كه  است  اين  روش  اين  معايب.  است  مؤثر  درصد  100  تقريبا  روش  اين.  است

  سازي  عقیم  برگشت.    دارد  را  جراحي  از  بعد  لگن  درد  و  روده  يا   مثانه  به  آسیب  مسكن،  داروي  به  واكنش  : مانند  معايبي   جراحي،  يك

 .ندارد وجود آن موفقیت براي تضمیني و است پرهزينه  مردان، وازكتومي مانند زنان

 

 

 

 

 در این بخش تسهیل گر به سوالات احتمالی شرکت کنندگان جواب خواهد داد.

 ؟   شود  می ناباروری باعث  بارداری   از پیشگیری آیا

 شوند  باردار  سريع  خیلي  دهند  نمي  اجازه  كه  پیشرفته  كشورهاي  ساكنان  خصوص  به  دنیا  مردم  تمام   بايد  بود  چنین  اين  اگر  خیر،

  طولاني  مدت براي نبايد دارد گذاري تخمك و هورموني هاي اختلال بر دال علايمي خانمي  اگر البته باشند داشته نازايي بايد همگي

 .  كند  اقدام بارداري براي تر  سريع بايد و كند جلوگیري

 آورد؟   می ناباروری  ضدبارداری  های  قرص  مدت  طولانی  مصرف   اینکه

  خود  هورموني  سیستم  به  ماه  چند   جلوگیري،  قرص  مصرف  سال  2-2.5  از  بعد  ها   خانم  همه  شود  مي   توصیه  ولي  نیست  شده   اثبات 

 .  كنند استفاده پیشگیري براي يودي آي يا  كاندوم  مثل دارو  جز ديگري هاي  روش از و برگردد عادي روال به تا  دهند استراحت

از   2018)منابع مورد استفاده در این بخش: کتاب بارداری زایمان ولیامز   انتشارات گلبان فصل روش های پیشگیری 

باروری   و دستورالعمل کشوری  و همکاران   1387سالم سال  بارداری  اسلامی  و دکتر محمد  بهرام دلاور  تالیف دکتر 

 باشد(می



 

 هفته ششم )بخش یک( 

 آمادگی های لازم جهت بارداری مجدد بعد از سقط جنین 

 شويد   مجبور  شايد  بعدي  بارداري  براي  صورت،  هر  در  است،  درک  قابل   امري  بعدي   بارداري  در  جنین  سقط  دوبارة   وقوع  بابت  نگراني

  هفته،   شش  تا  چهار  از  پس   جراحي  و  درماني   هايروش  يا  دارو  كمك  با    سقط  شرايط  از  يك  هر  در. بمانید   منتظر  و   باشید  صبور  كمي

  اين  از  پس   كه  معتقدند   متخصصان  برخي.  (Leveno, Spong et al. 2018) شد  خواهد  شروع  دوباره   شما   ماهانۀ  عادت   چرخۀ

 طي  نیز را ماهانه عادت از ديگر  دورة يك كه كنندمي  توصیه ديگر  گروهي اما كنید، اقدام مجدد بارداري براي توانیدمي ماهانه عادت

 بارداري  از  جلوگیري  هايروش  از  بايد   مدت  اين  در .  داشت  خواهید  نیاز   روحي   و   جسمي  بهبودي  براي  بیشتري  زمان  بنابراين.  كنید

 باشد.  داشته وجود مجدد بارداري امكان و  كنید گذاريتخمك  جنین، سقط از پس هفته  دو شما است ممكن زيرا كنید،  استفاده

 

در اين بین فرصت داريد كه آزمايش ژنتیك )كاريوتايپ( خود و همسرتان را انجام دهید تا احتمال حذفهاي كرومزومي و   ✓

 ديگر موارد رد شود، اين آزمايش يك آزمايش خون ساده است و نیاز به ناشتايي نیز ندارد. 

 

 ماه قبل شروع كنید. مصرف قرص فولیك اسید را از سه  ✓

 

شوهر شما بايد از به جهت تقويت اسپرم ها از سه ماه قبل از بارداري مجدد قرص اسید فولیك، زينك و روي را طبق تجويز  ✓

 روز قبل از هر نزديكي تولید شده و در كیسه اسپرم بر ذخیره مي شود. 72پزشك مصرف كند زيرا اسپرم 

 

ل از بارداري را داده ايد نیاز به تكرار مجدد ندارد در غیر اين صورت بايد از اگر در يك سال گذشته آزمايش چكاب قب ✓

كشوري  دهد)پرتكل  درخواست  برايتان  را  خون  كراتین  و  اوره  و  خون  تیرويید،  ناشتا،  قند  آزمايش  بخواهید  پزشكتان 

 مراقبتهاي قبل از بارداري(.

 

 هفته ششم بخش دو 

 گويي به سوالات:: جمع بندي و مرور مطالب و پاسخ موضوع

 .  شود مي تأكید  شده داده  آموزش هاي  مهارت و  ها تكنیك انجام به و شده عنوان مختصر  صورت به گذشته جلسات مطالب

 :میپرسد جلسه اين از را افراد نظرات گر تسهیل

 چطور   آموزشي  برنامه   جلسات  در   تان  تجربه  شود؟  اضافه   امروز،  جلسۀ  در  شده   مطرح  موارد  به  كه  است  مهمي   چیز  شما   نظر  به   آيا

 است؟ بوده  مفید برايتان  آيا برديد؟  لذت  آن بخش  كدام از است؟ بوده



 

 هفته ششم بخش سه 

 اجراي پس آزمون و اتمام برنامه آموزشي  موضوع:

  پرسشنامه  دو   سوالات  به  كه  مندم  خواهش  شما   از  آيندگان،  بر  آن  تاثیر  و   علمي   ارزشیابي  نتايج  بودن  صحیح  جهت  به  آخرين بخش  در

دهید، پاسخ هاي شما بدون ذكر نام و نشان شما بوده و كاملا محرمانه مي    پاسخ  تان  فعلي  شرايط  حسب  بر  و  دقیق  صورت  به  زير

  شود و درباشد و لازم به ذكر است مجددا پس از شش هفته به جهت بررسي دقیق تاثیر آموزش پرسشنامه ها برايتان ارسال مي

 با تشكر از مشاركت شما  عتي از وقت گرانبهايتان را صرف پاسخ دادن به آن نمايید ، سا امكان صورت

 ارسال پرسشنامه های الکترونیکی تاب آوری و پرسشنامه سازگاری اجتماعی  ❖

 پایان 

 

 

 


