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  شير مادر  

به دليل آنكه تغذيه اي ضروري ، بي نظير و بدون . تغذيه انحصاري با شير مادر زير بناي بقا و سلامت كودك است

همه والدين مي خواهند كودكانشان با سلامتي رشد كنند و از فرصت . جايگزين براي رشد و تكامل كودك فراهم مي كند

روز اول بين شروع بارداري مادر و دومين سالگرد تولد  ١٠٠٠اين فرصت در  .رسيدن به پتانسيل كامل خود بهره مند شوند

يعني دوره اي كه برخورداري از تغذيه مطلوب ، پايه و اساسي سالم براي تمام . فرزند او بيش از هر زمان ديگر فراهم است

  .روزهاي آينده او فراهم مي كند

ه عنوان تغذيه فقط با شير مادر بدون هر نوع ماده غذايي ديگر حتي ماه اول كه ب ٦تغذيه انحصاري با شير مادر در طول 

تغذيه انحصاري با شير مادر . آب تعريف مي شود داراي بيشترين تاثير بالقوه بر بقاي كودك در هر مداخله پيشگيرانه است

ير بيماري هاي بالقوه به عنوان اولين ايمن سازي كودكان ، حفاظت در برابر عفونت هاي تنفسي ، بيماري اسهال و سا

تهديد كننده زندگي را فراهم مي كند و همچنين داراي اثر حفاظتي در برابر چاقي و برخي از بيماري هاي غير واگير در 

ماه اول  ٦با اين حال ، اقدامات بسياري بايد انجام شود تا تغذيه انحصاري با شير مادر در . مراحل بعدي زندگي است

  .جار براي تغذيه شيرخواران شناخته شودزندگي به عنوان يك هن

درصد  ٦/١١از جمله تغذيه با شير مادر بطور غير انحصاري ، به ) كمتر از حد مطلوب( شيوه هاي ناقص تغذيه با شير مادر 

  .مرگ سالانه كودكان كمك مي كند ٦٥٠٠٠٠از مرگ و مير دوران كودكي ، معادل تقريبا 

سالگي و حتي بعد از آن نقش تغذيه مكمل  ٢يك سالگي غذاي اصلي كودك پس از آن تا علاوه بر اين شير مادر تا انتهاي 

شير مادر مواد مغذي اي را داراست كه كودك با هيچ غذاي ديگري نخواهد توانست اين . و كمكي را براي شير خوار دارد

  .مواد مهم را دريافت كند

  روز ؟ ١٠٠٠چرا  

عميقي بر توانايي كودك براي رشد ، يادگيري و غلبه بر فقر دارد كه مي تواند روزه تاثير  ١٠٠٠تغذيه مناسب در دوره 

امروزه سوء تغذيه هنوز هم از علل مرگ و مير . سلامت ، ثبات ، رفاه و موفقيت جامعه را در طولاني مدت تامين نمايد
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سوء تغذيه بويژه سوء تغذيه سال عواقب  ٢براي شير خواران و كودكان زير . كودكان در سراسر جهان محسوب مي شود 

  .شديد ، اغلب غير قابل برگشت بوده و اثرات سوء آن در آينده آنان مشهود مي شود

نوزاداني كه در رحم مادر . در دوران بارداري سوء تغذيه مي تواند تاثير مخربي بر رشد و تكامل سالم كودك داشته باشد 

بيشتر در معرض خطر مرگ قرار مي گيرند و بيشتر احتمال دارد كه به دچار سوء تغذيه مي شوند ، در دوران شير خوارگي 

  .صورت مادم العمر دچار نقص جسمي ، شناختي و مشكلات مزمن سلامتي شوند

همچنين سوء تغذيه مي تواند زندگي كودكان زير دو سال را تهديد نمايد ، موجب تضعيف سيستم ايمني بدن كودك شده 

  .اشي از ابتلا به بيماري هاي شايع مانند پنوموني ، اسهال و مالاريا نمايدو او را بيشتر مستعد مرگ ن

  روز مي تواند اثرات زير را داشته باشد ١٠٠٠شواهد نشان مي دهد كه تغذيه مناسب در  

  حفظ زندگي بيش از يك ميليون نفر در سال 

  ايدز  كاهش قابل توجه بار اقتصادي و انساني بيماري هايي مانند سل ، مالاريا ،

كاهش خطر ابتلا به بيماري هاي مختلف غير واگير در حال گسترش مانند ديابت و ساير بيماري هاي مزمن ، چاقي و 

  عوارض آن در مراحل بعدي زندگي 

  ارتقا عملكرد تحصيلي فرد و كسب پتانسيل لازم 

  درصد سالانه  ٢- ٣افزايش توليد ناخالص ملي كشور حداقل 

 ر راه حل هاي ايجاد تغيي  

  :روز به آساني در دسترس ، عملي و مقرون به صرفه هستند كه عبارتند از  ١٠٠٠راه حل ها براي ارتقا تغذيه در طي 

 .اطمينان از اينكه مادران و كودكان ويتامين ها و مواد معدني ضروري مورد نيازشان را دريافت مي كنند - ١

 و غذاهاي مناسب و سالم براي شير خواران ترويج شيوه هاي مطلوب تغذيه از جمله تغذيه با شير مادر  - ٢

 درمان كودكان دچار سوء تغذيه با غذاهاي ويژه و درماني  - ٣

  اهميت تغذيه انحصاري با شير مادر  



٣ 

 

ماه اول خود دريافت نمي كنند ، بهترين شروع براي زندگي را  ٦شيرخواراني كه چيزي جز شير مادر از زمان تولد تا 

  .خواهند داشت

با شير مادر براي شيرخواران ، تغذيه مطلوب بوده و تمام آنچه را كه براي رشد سالم و تكامل مغز نياز  تغذيه انحصاري

  .دارند ، فراهم مي كند

تغذيه انحصاري با شير مادر كودكان را در برابر عفونت هاي تنفسي ، بيماري اسهال و ديگر بيماري هاي خطرناك 

  .محافظت مي كند

  .در محافظت در برابر چاقي و بيماري هاي غير واگير مانند ديابت را فراهم مي كندتغذيه انحصاري باشير ما

 شرايط و مراقبت هاي لازم براي موفقيت تغذيه با شير مادر  

براي اجراي توصيه هاي تغذيه مطلوب شيرخواران ، مراقبت هاي خاصي لازم است تا شرايط مناسب براي دسترسي 

  :يه اطمينان حاصل شود از جملهتمام شيرخواران به اين روش تغذ

 نطفه حاصله ، از پدري با تغذيه و شيوه زندگي سالم تشكيل شده باشد  - ١

تغذيه .تعداد و تحرك اسپرم در اثر مصرف برخي داروها و مواد غير مجاز كاهش مي يابد . تغذيه پدر قبل از لقاح مهم است 

  .م مي گرددمناسب پدر باعث تقويت سيستم ايمني او و بارور شدن اسپر

 مادر با آمادگي وارد دوره بارداري شود - ٢

تغذيه مادر در دوران قبل از لقاح . بارداري با برنامه يكي از مهمترين پيش شرط هاي توفيق در تغذيه با شير مادر است 

  :براي ارتقاي سلامت جنين و نوزاد و تغذيه با شير مادر بسيار حياتي است

كمبود اسيد فوليك منجر .هاي اول بارداري مي تواند اثرات سوء بر رشد جنين بگذارد  كمبود بعضي ريز مغذي ها در هفته

ميكروگرم اسيد فوليك در روز براي زنان در سن  ٤٠٠به نقص لوله هاي عصبي در نوزاد مي گردد به همين دليل دريافت 

  .باروري توصيه مي شود

همچنين توصيه مي . توژن نظير الكل و داروهاي غير مجاز باشد رژيم غذايي مناسب قبل از بارداري بايد فاقد هر نوع ترا

  .شود از مصرف بعضي موارد مضر نظير دخانيات ، كافئين و مواد مخدر پرهيز شود
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تغذيه و فعاليت بدني مناسب قبل از بارداري به تضمين اضافه وزن مناسب طي بارداري ، كاهش احتمال خطراتي نظير 

  .پسي كمك خواهد كردديابت حاملگي و پره اكلام

 .مادر از تغذيه مناسب دوران بارداري برخوردار باشد - ٣

  :تغذيه متعادل و كامل طي دوران بارداري موارد زير را تضمين مي كند

  رشد و تكامل جنين

  تامين مواد مورد نياز بدن مادر

  كاهش خطر دريافت اضافي غذا 

اين گونه نوزادان بيشتر در معرض خطر .م وزن را افزايش مي دهد سوء تغذيه مادر در دوران بارداري ، خطر تولد نوزاد ك

  .عفونت ، ناتواني هاي يادگيري ، نقص تكامل فيزيكي و مرگ طي يكسال اول زندگي قرار مي گيرند

بهترين معيار براي قضاوت در مورد وزن گيري مناسب مادر در طي بارداري ، استفاده از جدول و نمودار وزن گيري مادران 

در صورت . اردار مي باشد كه در مراقبت هاي دوره اي مادران باردار توسط كاركنان بهداشتي و درماني استفاده مي شودب

در صورتي كه وزن گيري نامناسب به دليل . وزن گيري نامناسب علت آن با معاينه و ارزيابي مادر مشخص مي شود 

گروه غذايي  ٥ايت تنوع و تعادل در برنامه غذايي روزانه و استفاده از ناآگاهي تغذيه اي باشد ، آموزش تغذيه و تاكيد بر رع

گروه نان و غلات ، ميوه ها و سبزي ها ، گروه شير و لبنيات ، گروه گوشت ، حبوبات ، تخم مرغ و مغزها به : اصلي شامل 

استراحت كافي در طول روز  مقادير توصيه شده و نيز مصرف منظم و به موقع مكمل هاي ويتامين ، آهن و اسيد فوليك و

  .انجام مي شود

 مادر دانش كافي درباره مزاياي تغذيه با شير مادر داشته باشد - ٤

آموزش خانم باردار و همسرش درباره تولد كودك و تغذيه با شير مادر يك بخش ضروري :آموزش شير دهي در بارداري 

پستان و ناكافي بودن مقدار شير خود است ، بايد به او چنانچه مادر نگران اندازه .از مراقبتهاي دوران بارداري است 

اطمينان داد كه تفاوت در اندازه پستان به دليل تفاوت در ميزان چربي آنهاست و ارتباطي به بافت مولد شير در پستان 
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معمولا اين  در مورد نوك پستان صاف يا فرورفته ، هيچ نوع آماده سازي قبل از زايمان براي پستان لازم نيست و. ندارد

  .مشكلات هنگام تولد برطرف مي شود

در اين .مطالعات نشان داده است آموزش مادر قبل از زايمان در شروع موفق و نيز افزايش مدت شير دهي بسيار موثر است 

صورت آموزش هاي بعد از زايمان در بيمارستان مي تواند بر جوانب عملي شيردهي مثل چگونگي پستان گرفتن و روش 

  .شيردهي تمركز شود هاي

كاركنان بيمارستان بايد بدون توجه به زمان زايمان وقت كافي براي هر مادر اختصاص : آموزش شير دهي بعد از زايمان

دهند و برنامه خاصي جهت آموزش جنبه هاي عملي تغذيه با شير مادر بويژه شيوه و اصول شيردهي ، روش صحيح بغل 

  .و دوشيدن شير داشته باشند تا مادر قبل از ترخيص آموزش كامل دريافت كند كردن و به پستان گذاشتن شيرخوار

بايد الگوهاي دفع متناسب با سن نوزاد در طول هفته اول بعد از تولد ، : آموزش شير دهي قبل از ترخيص مادر و نوزاد

روزگي مورد انتظار  ٧تا  ٥اي سنين بار دفع مدفوع روزانه بر ٤يا  ٣بار دفع ادرار و  ٦حداقل . به مادر آموزش داده شود 

نوزاد شيرمادر خوار ممكن . مادر بايد الگوي مورد انتظار كاهش وزن در چند روز اول و وزن گيري نوزاد را بداند. است 

درصد باشد ،  ٧ -١٠چنانچه كاهش وزن بيشتر از . درصد وزن هنگام تولد را در هفته اول از دست بدهد ٧- ١٠است 

حل تغذيه با شير مادر را ارزيابي نمايد تا هر مشكلي قبل از جدي شدن شناسايي شود و به موقع مداخله پزشك بايد مرا

تولد به بعد شروع به وزن گيري مجدد مي  ٧يا  ٤در پيگيري بايد اطمينان حاصل شود كه نوزاد از روز . لازم صورت گيرد 

  .كند

  .مادر از مداخله زايماني مناسب برخوردار باشد - ٥

دوره اي بسيار حساس براي موفقيت در شير دهي است و از انجام مداخلات بي مورد :  دردهاي زايماني و زايمان دوره

تماس پوستي مادر و نوزاد بايد بلافاصله پس از تولد انجام و تغذيه باشير مادر طي ساعت اول بعد از زايمان . بايد پرهيزشود

نوزاداني كه بعد از تولد بر روي شكم مادر . نوزاد شرايط ديگري ايجادكند شروع شود ، مگر اينكه وضعيت پزشكي مادر يا 

قرار مي گيرند و به پستان مادر گذاشته مي شوند در مقايسه با نوزاداني كه تماس زود هنگام نداشته اند پيامد بهتري در 

مادر و شيرخوار حداقل تا يك ساعت بايد  تغذيه اوليه با شير مادر نبايد قطع گردد و. تداوم موفق تغذيه با شير مادر دارند
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برقراري تماس پوست با پوست در اتاق زايمان مزاياي بسيار . كنار هم باشند ، مگر اينكه مشكل پزشكي وجود داشته باشد

  .دارد از جمله دماي بدن نوزاد را در حد طبيعي حفظ مي كند

براي شيردهي ، كنترل درد بايد به نحوي متعادل انجام  به منظور تقويت تمايل مادر:  كاهش درد حين و پس از زايمان

به عبارتي بايد از مصرف مقادير زياد داروها به خصوص مخدرها خودداري شود . گيرد تا صرفا موجب كاهش درد مادر شود

  .تا از اثرات منفي آن بر توانايي شير خوردن نوزاد پيشگيري شود

ن زايمان ، انتخاب نوع داروي خواب آور و فواصل دوزها بايد با هدف كاهش مصرف خواب آور ها و داروهاي بيهوشي در حي

  .اثرات زيان آور آنها بر توانايي شير خوردن نوزاد صورت پذيرد

علاوه بر مزاياي بسيار زايمان طبيعي ، برقراري تماس پوستي مادر و نوزاد و شروع :  ترويج زايمان به روش طبيعي

بايد از انجام سزارين غير قابل اجتناب . اول تولد در زايمان طبيعي به مراتب راحت تر است  تغذيه با شير مادر در ساعت

  .پرهيز شود

پس از سزارين ، مدت زمان سپري شده جهت به هوش آمدن مادر و كسب توانايي وي در پاسخگويي به نوزاد سبب مي 

ساعت اول مورد توجه كمتري  ٢٤ير افتد و تغذيه مكرر در شود اولين تغذيه نوزاد با شير مادر بلافاصله پس از تولد به تاخ

  .واقع شود

حمايت فعالانه از تغذيه با شير مادر ، شروع و تداوم تغذيه با شير مادر را تضمين :  حمايت از شير دهي پس از سزارين

وضعيت . ب وارد شود شيرخوار با كمك كاركنان به پستان مادر گذاشته مي شود بدون اينكه به محل عمل آسي. مي كند 

در مراحل بعدي استفاده از بالش و ساير وضعيت . خوابيده به پهلو براي آغاز شيردهي در چنين شرايطي مناسب است 

مادر بعد از زايمان سزارين معمولا براي . هاي تطابقي ، شير دادن در حالت نشسته يا نيمه نشسته را امكان پذير مي سازد 

براي انجام سزارين استفاده . وزاد نياز بيشتري به كمك كاركنان پرستاري و اعضاي خانواده دارد بلند كردن و بغل كردن ن

  .از بي حسي ناحيه اي مناسب تر از بيهوشي عمومي است و ميزان تغذيه با شير مادر نيز در اين روش بالاتر است

اركنان آموزش ديده سبب رفع موانع حمايت هاي كافي پس از زايمان توسط ك:  حمايت و پيشگيري از خستگي مادر

به علاوه پس از ترخيص چنانچه اعضاء خانواده در انجام وظايف خانه داري و . موجود و برقراري شيردهي موفق خواهد شد 
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مراقبت هاي شيرخوار و يا كودك بزرگتر ، به مادر كمك كنند ، او مي تواند انرژي خود را براي تغذيه شيرخوار و استراحت 

موارد افسردگي پس از بارداري نسبتا شايع است و والدين جديد بايد در رابطه با . يد قوا پس از زايمان متمركز كندو تجد

  .نياز به استراحت و علائم شديدي كه ممكن است نياز به تماس با پزشك داشته باشد آگاهي لازم را داشته باشد

اقدام  ١٠بيمارستان ها و زايشگاهها با اجراي :  هستند بيمارستانها در موفقيت تغذيه با شير مادر تاثير گذار

سال در  ٢دوستدار كودك براي تغذيه نوزادان پس از تولد با شير مادر و همچنين براي تغذيه شيرخواران بستري زير 

  .بخش هاي كودكان و مراقبت ويژه ، موفقيت شيردهي را تسهيل مي نمايند

ا اجراي ده اقدام براي تغذيه موفق با شير مادر ضامن شروع موفق شيردهي است تبديل بيمارستانها به دوستدار كودك ب

در تعدادي از بيمارستان ها اقداماتي از قبيل جداكردن نوزاد از مادر به منظور . كه بر تداوم موفق آن نيز تاثير به سزا دارد

ن آغاز اولين تغذيه با شير مادر به اخذ انجام خدمات ، استفاده از مواد غذايي كمكي بدون ضرورت پزشكي ، منوط كرد

مجوز از متخصص اطفال و محدود نمودن دسترسي مادر به نوزاد بر خلاف فيزيولوژي شيردهي عمل مي نمايند كه با 

رعايت كامل هم اتاقي مادر و نوزاد ، تغذيه انحصاري با شير مادر مگر در .دستورالعمل هاي وزارت بهداشت مغايرت دارد 

  .رت پزشكي اصولي است كه در همه بيمارستان هاي دوستدار كودك اجرا مي شودموارد ضرو

  اقدامات لازم براي ترويج تغذيه انحصاري با شير مادر  

بازاريابي جانشين شوند هاي شيرمادر را از طريق اجراي كد : محدوديت بازاريابي جانشين شونده هاي شير مادر - ١

  .ها به طور قابل ملاحظه اي محدود شودبين الملل و قوانين ملي و تقويت نظارت 

ماه مرخصي زايمان  ٩زنان براي تغذيه انحصاري با شير مادر از طريق اجراي حداقل : حمايت از مرخصي مادران  - ٢

اجباري با پرداخت حقوق و اتخاذ سياست هايي براي تشويق زنان به شيردهي در محل كار و اماكن عمومي 

  .توانمند شوند

بر اساس امكانات بيمارستان ها و مراكز بهداشتي ، ظرفيت لازم براي حمايت از : بهداشتي  تقويت سيستم هاي - ٣

تغذيه انحصاري با شير مادر را از طريق گسترش و نهادينه كردن اقدامات بيمارستان دوستدار كودك در سيستم 

  .هاي بهداشتي فراهم شود



٨ 

 

و شيرده در مورد تغذيه انحصاري با شيرمادر ، استراتژي  براي حمايت از مشاوره با مادران باردار: حمايت مادران  - ٤

و مشاوره گروهي به منظور ارتقا ) مادر به مادر ( هاي مبتني بر جامعه را از طريق فراهم كردن مشاوره همتاها 

  .ميزان تغذيه انحصاري با شير مادر شامل اجراي كمپين هاي ارتباطات متناسب با شرايط محلي اتخاذ و اجرا شود

  ماه  ٦ – ١٢تغذيه شيرخواران  

شروع شود و همزمان با شروع غذاهاي كمكي ، تغذيه با شير مادر ) روزگي  ١٨٠(ماهگي  ٦غذاهاي كمكي بايد از پايان 

بهترين زمان شروع غذاي كمكي همين زمان است . همچنان مكرر و بر حسب ميل و تقاضاي شيرخوار ادامه داشته باشد

برابر وزن تولدش شده و شير مادر به تنهايي تمام نيازهاي ار را برآورد نمي كند ، ذخاير بدن  ٢از زيرا وزن شير خوار بيش 

شروع كردن غذاهاي كمكي . او به حداقل رسيده و دستگاه گوارش او تكامل يافته و آماده پذيرش غذاهاي كمكي است 

  .ند زودتر يا دير تر از اين زمان مشكلاتي را براي شيرخوار ايجاد مي ك

خطر ابتلا به اسهال ، كاهش تمايل شيرخوار به مكيدن پستان و در نتيجه كاهش شير مادر ، ابتلا سوء : شروع زودرس

  .تغذيه و رشد ناكافي ممكن است بروز نمايد

  .امكان كندي يا توقف رشد كودك وجود دارد: شروع ديررس

  تغذيه شيرخواران در سال دوم زندگي  

درصد  ٧٠. درصد نيازهاي روزانه شيرخواران به انرژي از طريق شير مادر تامين خواهد شد  ٣٠ه در اين سن هنوز نزديك ب

. مابقي نياز به انرژي نيز بايد با مصرف غذاي كمكي ، كه به تدريج شبيه غذاهاي سفره خانوار خواهد شد، تامين مي شود

بر خلاف سال اول زندگي ، در كودكان .دك داده شودغذاي خانواده بايد به صورت خرد شده و له شده و بدون ادويه به كو

ساله تغذيه با شير مادر بهتر است نيم تا يك ساعت پس از صرف غذاي كودك انجام شود و در حقيقت تغذيه از  ٢تا١

قابل ذكر است كه به مادران بايد متذكر شد كه بهترين معيار جهت . سفره خانوار بر تغذيه با شير مادر اولويت دارد

  .مينان از كفايت تغذيه اي رشد ، تكامل كودك و افزايش مطلوب قد و وزن خواهد بوداط

 اهميت و اصول تغذيه با شير مادر  



٩ 

 

همانطور كه كودكان در زمينه رشد و تكامل با هم تفاوت هاي زيادي دارند، در زمينه روش تغذيه با شير مادر هم يكسان 

تفاوت هاي فردي را هم در نظر گرفت به همين دليل است كه تغذيه با شير  لذا در بحث تغذيه با شير مادر بايد. نيستند

  .مادر علم و هنر محسوب مي شود

مادر بايد اطمينان حاصل كند كه هر شيرخوار سالمي كه از . شيوه تغذيه شيرخوار ممكن است با افزايش سن او تغيير كند

در روزهاي اول . ا كه برايش مطلوب تر است انتخاب مي كندمكيدن خوبي برخوردار است به طور طبيعي شيوه تغذيه اي ر

اين مكيدنها به . زندگي بسياري از نوزادان ميل دارند زود به زود و براي مدت طولاني از پستان هاي مادر تغذيه كنند

ت فرزند به هر حال بهترين انتخاب براي مادر آن است كه مطابق ميل و درخواس. افزايش توليد شيرمادر كمك مي كند

  .خود يعني هر زماني كه او بخواهد و به هر مدتي كه ميل داشته باشد به او شير بدهد

  :رعايت اصول زير در ارتباط با تغذيه با شير مادر ضروري است

 برقراري تماس پوست با پوست مادر و نوزاد بلافاصله پس از تولد 

 زاد طي ساعت اول تولدشروع تغذيه نوزاد با آغوز به محض مشاهده علائم آمادگي نو 

  كمك به شيرخوار براي گرفتن صحيح پستان و ادامه تغذيه شيرخوار فقط با شير مادر بدون هر نوع ماده غذايي

ماه اول تولد كه  ٦پرهيز از دادن حتي آب، آب قند، انواع جوشانده ها و شير خشك و شيرهاي ديگر در (ديگر 

 )، مصرف قطره ويتامين ها مجاز استتغذيه انحصاري با شير مادر ناميده مي شود

  دفعات تغذيه با شير مادر به طور مكرر بر حسب تقاضاي شيرخوار و در شب و روز، مدت تغذيه در هر وعده

 نامحدود

 در كنار هم بودن مادر و نوزاد در شب و روز 

  و بطري به شيرخوار) پستانك(پرهيز از دادن گول زنك 

  گي به بعد، با افزايش تدريجي مقدار و تنوع غذاهاي نيمه جامد و جامد و ماه ٦شروع غذاهاي مكمل از پايان

 همراه با ادامه تغذيه شيرخوار با شير مادر

  تداوم تغذيه با شير مادر در سال دوم همراه با استفاده از غذاهاي سفره خانواده  

 مزاياي تغذيه با شير مادر براي كودك  



١٠ 

 

 ميليون شيرخوار را در سال نجات  ١.٥ي كودكان مي شود، جان بيش از موجب كاهش مرگ و مير ناشي از بيماري ها

 .مي دهد

  پس (ماه اول تولد تامين مي كند، هنگام شروع تغذيه تكميلي  ٦تمام نيازهاي شيرخوار به غذا و مايعات را به تنهايي در

غذاي اصلي شيرخوار محسوب مي نيز از اهميت خاصي برخوردار است به طوريكه در سال اول زندگي ) ماهگي ٦از پايان 

 .شود و در سال دوم نيز يك سوم نيازهاي تغذيه اي كودك را با بهترين كيفيت فراهم مي كند

 بهترين الگوي رشد و تكامل كودكان را فراهم مي كند . 

 ا و عفونت شيرمادر يك مايع بي نظير و زنده حاوي عوامل ضد عفونت است كه شيرخوار را در مقابل بسياري از بيماري ه

 .محافظت مي كند...) مثل اسهال و عفونت هاي گوارشي و تنفسي، عفونت گوش، آسم و اگزما و الرژي و(ها 

  احتمال چاقي و بيماري هاي مزمن از جمله بيماري هاي قلبي عروقي، پرفشاري خون، سرطان ها و ديابت را در

 .بزرگسالي كاهش مي دهد

 ين است و تركيب آن بر اساس تغيير نيازهاي شيرخوار بر حسب سن و حتي در شير هر مادري براي فرزند خودش بهتر

شير روزهاي اول يا آغوز حاوي عوامل ضد عفونت بسياري براي محافظت نوزاد در برابر بيماري . هر وعده تغيير مي كند

 .هاست كه هنوز سيستم ايمني او تكامل نيافته است

 ز پوسيدگي دندان پيشگيري مي كندبه رشد و تكامل فك و صورت كمك كرده و ا. 

 امكان تكلم بهتر، هوش بالاتر و كسب مهارت هاي تكاملي و تحصيلي بهتر در آينده را فراهم مي كند . 

 با بهره مندي از شيرمادر و برقراري پيوند عاطفي . تامين كننده گرما، صميميت، نزديكي و تماس مادر و فرزند است

ار به تكامل روحي و شناختي كودك كمك مي شود و بهترين عامل سلامت عمومي و مستحكم و متقابل مادر و شيرخو

 .اين كودكان در آينده از تعادل رواني مناسب تري برخوردار خواهند بود. رشد و تكامل او است

 بدون . شير مادر هميشه تازه و همه جا در دسترس است و نيازي به خريدن، آماده كردن، تجهيزات و ذخيره سازي ندارد

 .از دست دادن مواد مغذي، گرسنگي و تشنگي شيرخوار را برطرف مي سازد

  چنانچه شير خوار با شير مادر تغذيه نشود ابتلاي بيشتر او به بيماري ها موجب صرف هزينه هاي درمان و مراقبت

 . كودك و غيبت والدين از كار مي شود
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 ر را با نسبت هاي صحيح همراه با مواد ايمني بخش در اختيار وي از آنجا كه شير مادر همه مواد مغذي مورد نياز شيرخوا

 .قرار مي دهد تا كنون به عنوان يك غذاي بي نظير براي تغذيه شيرخوار شناخته شده است

اگر شير مادر را خون سفيد و پستان او را به منزله جفت بعد از تولد بناميم سخني به گزاف نگفته ايم زيرا شير مادر ماده 

ست زنده كه همچون خون علاوه بر نقش تغذيه اي در سلامت و حفاظت بدن در برابر بيماري ها نيز نقش بسزايي اي ا

  .دارد

 مزاياي تغذيه با شير مادر براي مادر  

تغذيه با شير مادر طبيعي ترين و موثرترين راه تامين نيازهاي كودك و اطمينان از برآورده شدن آنها و مهم ترين قدم 

  :به علاوه. گرفتن شيوه مادري استبراي ياد 

  مادر نگراني ندارد زيرا شير او ... مسافرت و رفت و آمد مادر راحت تر است و در موارد اضطراري و معطلي در ترافيك و

 .هميشه و در همه جا در دسترس است

 اي رواني مادر نيز برآورده مادر و كودك از لحاظ رواني احساس يكي بودن مي كنند و علاوه بر رفع نياز شيرخوار، نيازه

 . مي شود

 با تغذيه شيرخوار با شير مادر، مادر كار منحصر به فردي براي وي انجام مي دهد. 

 در صرف هزينه و زمان صرفه جويي مي شود. 

  شيردهي از كم خوني، سرطان پستان و تخمدان، پوكي استخوان و شكستگي گردن استخوان ران مادر در سنين مادر در

 .ولت و ديابت پيشگيري مي كند و موجب تاخير در شروع قاعدگي و بارداري مجدد پس از زايمان مي شودسنين كه

 مادران اضافه وزن دوران بارداري را زودتر از دست مي دهند . 

  افزايش حس تندرستي، مراقبت و ايجاد ) مثلا نكشيدن سيگار(تغذيه با شير مادر عامل تقويت رفتارهاي بهداشتي مادر

 .ده محيطي پر نشاط استكنن

  مادر همزمان با شيردادن مي تواند استراحت كند تا انرژي از دست رفته را به دست آورد يا با شيرخوار صحبت كند و او

به اين ترتيب حس شيردادن، احساس بي نظيري . را نوازش نمايد، تلويزيون تماشا كند، راديو گوش دهد و مطالعه نمايد

  .نيدن، نوازش، لمس كردن و لذت بردن از شيردهي را تجربه مي كنداز مواظبت، مشاهده، ش

 مزاياي اجتماعي اقتصادي تغذيه با شير مادر:  
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  كودكاني كه با شير مادر تغذيه مي شوند به دليل ابتلا به كمتر به بيماري، هزينه درمان كمتري به خانواده تحميل مي

 .كنند

 غذيه مصنوعي استتغذيه با شير مادر به مراتب ارزان تر از ت. 

  در بيمارستان هاي دوستدار كودك كه هم اتاقي مادر و شيرخوار انجام مي شود، ميزان بروز عفونت و همه گير شدن در

 .بين شيرخواران كمتر است و هزينه بيمارستان ها و نيروي انساني مورد نياز كاهش مي يابد

 نسل آينده، مانع خروج مقادير هنگفتي ارز براي واردات شير  تغذيه با شير مادر علاوه بر كمك به رشد و تكامل مناسب

 .مصنوعي مي گردد

  به حفظ محيط زيست كمك مي كند و مواد غير قابل برگشت به طبيعت همانند مراحل مختلف تهيه و مصرف شير

  . سبب آلودگي هوا و صرف منابع طبيعي براي ايجاد سوخت مورد نياز نمي شود. مصنوعي ايجاد نمي كند

 برقراري تماس پوست با پوست مادر و نوزاد بلافاصله پس از تولد  

تماس پوست با پوست مادر و نوزاد بلافاصله پس از تولد و مكيدن پستان مادر توسط نوزاد طي ساعت اول تولد هر دو در 

ي تماس تنها هم گرچه ممكن است تماس اوليه منجر به تغذيه و مكيدن از پستان نشود ول. موفقيت شيردهي موثر هستند

  .مي تواند موثر باشد

  :برقراري تماس پوستي مزاياي بسياري دارد از جمله

 نوزاد را گرم نگه مي دارد و درجه حرارت بدنش كاهش پيدا نمي كند. 

 سبب آرامش مادر و نوزاد مي شود. 

  تعادل رواني در سال هاي پيوند عاطفي مادر و كودك را تسريع و تسهيل مي كند و اثرات مفيد آن بر تكامل شخصيت و

 .بعدي زندگي باقي مي ماند

 به شروع تغذيه از پستان و برقراري جريان شير كمك مي كند. 

 تنفس و ضربان قلب نوزاد را منظم مي كند. 

 به خاطر آشنا شدن نوزاد با ميكروب هاي بدن مادر دفاع بدنش بهتر مي شود. 

 ي يابدگريه نوزاد كمتر و استرس و صرف انرژي او كاهش م. 

 به نوزاد اجازه مي دهد پستان را پيدا كند و آن را بگيرد و خودش شروع به تغذيه نمايد .  
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 شروع تغذيه نوزاد با شير مادر طي ساعت اول تولد  

چنانچه تغذيه با شير مادر از همان ساعت اول پس از تولد در بيمارستان شروع شود موفقيت مادر در تداوم شيردهي 

  :به اين منظور. بيشتر خواهد شد

  در زايمان طبيعي كاركنان  بيمارستان دوستدار كودك، نوزاد را بلافاصله پس از تولد لخت روي سينه مادر و در تماس

نوزاد را خشك كرده و مادر و نوزاد را با هم مي پوشانند و اين تماس را حداقل تا پايان . پوست با پوست  قرار مي دهند

معمولا طي يك ساعت اول پس از زايمان . مي دهند و از هر دو مادر و نوزاد مراقبت مي كننداولين تغذيه شيرخوار ادامه 

 .اولين شيردهي انجام مي شود تا اولين تغذيه نوزاد، با آغوز باشد

  در مادران سزارين شده كه هوشيار هستند نيز همين اقدامات صورت مي گيرد اما اگر مادر با بيهوشي عمومي سزارين

 . بلافاصله بعد از به هوش آمدن مادر اين تماس برقرار مي شود و شيردهي را مي تواند شروع كند شده باشد

 تغذيه انحصاري با شير مادر  

ماهگي فقط با شير مادر تغذيه شود و هيچ نوع ماده غذايي و آشاميدني ديگري حتي آب به او  ٦يعني شيرخوار تا پايان 

  ). و قطره مولتي ويتامين و تغذيه با شير دوشيده شده مادر اشكالي ندارددادن دارو در صورت لزوم (داده نشود 

  تغذيه مكرر . ماه اول نبايد نوشيدني يا غذايي غير از شير مادر دريافت كند، نبايد گول زنك استفاده كند  ٦شيرخوار در

 . پس دفعات و مدت مكيدن او نبايد محدود شود. در روز و شب لازم است

  نكات فوق رعايت نشود ديگر تغذيه انحصاري با شير مادر محسوب نمي شود و شيرخوار از مزاياي كامل اگر هر يك از

  . تغذيه انحصاري بهره مند نمي شود

 شروع به موقع غذاهاي كمكي و تداوم تغذيه با شير مادر  

سال اول زندگي، شير مادر غذاي  ماهگي به بعد علاوه بر شير مادر به غذاهاي كمكي نيز نياز دارد، در ٦شيرخوار از پايان 

  .اصلي شيرخوار محسوب مي شود و غذاهاي كمكي به آن اضافه مي شوند

 تداوم تغذيه با شير مادر در سال دوم تولد  
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تغذيه با شير مادر در سال دوم تا يك سوم نيازهاي اساسي شيرخوار را تامين مي كند و موادي كه ممكن است در غذاهاي 

شيرمادر به عنوان يك غذاي ضروري و بي نظير براي  رشد كودك و همچنين پيشگيري . راهم مي نمايدخانواده نباشد را ف

  . از بيماري ها در سال دوم زندگي ادامه يابد

  وضعيت صحيح بغل كردن و پستان گرفتن شيرخوار براي تغذيه با شير مادر

با شير مادر هستند اما شيردهي و تغذيه شيرخوار با  همه مادران به طور طبيعي و غريزي علاقمند به تغذيه فرزندان خود

يكي از نكات مهم و ضروري كه مادران نياز . شير مادر فرايندي است كه نياز به آموختن و كسب مهارت هاي لازم دارد

زيرا وضعيت نادرست شيردهي موجب . دارند بياموزند وضعيت صحيح در آغوش گرفتن و به پستان گذاشتن شيرخوار است

سياري از مشكلات پستاني و شيردهي از جمله زخم، درد و شقاق نوك پستان، احتقان، دريافت كم شير توسط شيرخوار و ب

، و در نتيجه شروع بي مورد تغذيه با شير كمكي توسط مادر به جاي رفع مشكل شيردهي و ...امتناع او از گرفتن پستان 

  . بالاخره محروميت شيرخوار از شير مادر مي شود

پس بايد به نحوه در آغوش گرفتن شيرخوار و پستان گرفتن و مكيدن او به ويژه در يكي دو هفته اول شيردهي، توجه 

  .خاصي داشته باشيد

  :اگر نحوه در آغوش گرفتن شيرخوار و پستان گرفتن او مطلوب باشد

 ي كندمانع زخم شدن نوك پستان ها مي شود و مكيدن صحيح كودك نيز توليد شير را بيشتر م. 

  مادراني كه به طور مداوم دچار زخم نوك پستان يا ماستيت مي شوند يا شيرخوار به كندي وزن اضافه مي كند ممكن

  . است به دليل نحوه نادرست در آغوش گرفتن و شيردادن باشد

 وضعيت مادر هنگام شير دادن و بغل كردن شيرخوار  

خاب كنيد كه بتوانيد به راحتي شيرخوار را در آغوش گرفته و به وضع و حالت خود را در جاي راحت و مناسبي طوري انت

مي توانيد روي صندلي يا مبل بنشينيد يا روي تخت و يا هر وضعيتي كه راحت هستيد دراز كشيده و . پستان بچسبانيد

  .شير بدهيد

 خود تكيه گاهي  ، در صورتي كه روي صندلي راحتي راست بنشينيد و زير بازو، پشت و زير پايدر وضعيت نشسته

داشته باشيد، معمولا راحت ترين وضعيت است ولي اگر مي خواهيد در رختخواب شير بدهيد، پيشنهاد مي شود بالش 

 . سفتي در پشت و بالش ديگري زير زانوي خود قرار دهيد
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 ر شيرخوار س. يكي از مرسوم ترين طرق نگهداشتن كودك براي شيردهي است) معمولي يا سنتي: (  وضعيت گهواره اي

 .در خم آرنج مادر قرار مي گيرد و بدنش با ساعد مادر حمايت مي شود

 روشي مفيد براي شيرخواراني است كه در پستان گرفتن مشكل دارند:  وضعيت گهواره اي متقابل. 

هترين استفاده از اين روش در نوزادان نارس و كوچك كه عضلات شل دارند و مادراني كه نوك پستان شان آزرده شده ب

اگر از پستان چپ مي خواهيد كودك را شير بدهيد، او را با دست راست نگهداريد و بدن شيرخوار را . روش شيردادن است

از دست طرف پستان مورد استفاده براي نگهداري پستان استفاده مي شود يعني . در امتداد طول ساعد مادر قرار مي گيرد

و . دهان شيرخوار در سطح نوك پستان يا مختصري پايين تر قرار مي گيرد. مثلا دست چپ پستان چپ را نگه مي دارد

  .بدن او به پهلو رو به مادر است

 در اين وضعيت مادر مي نشيند و سر نوزاد به طرف پستان و بدنش زير بغل مادر در پهلوي وي قرار : وضعيت زير بغلي

در اين وضعيت براي راحتي . د را به سطح پستان برساندباسن كودك روي بالشي نزديك آرنج مادر است تا نوزا. مي گيرد

 .بيشتر، پشت شانه هاي خودتان هم بالش بگذاريد و بعد از پستان گرفتن شيرخوار، تكيه دهيد

در شرايط خاص مثل بزرگ بودن پستان ها يا نوك پستان صاف يا فرورفته اين وضعيت ارجح است زيرا مادر كنترل 

ين وضعيت براي مادراني كه تحت عمل سزارين قرار گرفته اند و در مواردي كه بچه خواب آلود ا. بيشتري بر سر او دارد

است يا در يادگيري تغذيه با شير مادر مشكل دارد، همچنين براي كودكان نارس و دو قلو و كودكاني كه مكيدن ضعيف 

  . دارند، مفيد است

 پهلو روبروي هم مي خوابند مي توانيد چند بالش زير سر،  در اين وضعيت مادر و كودك به: وضعيت خوابيده به پهلو

بچه به پهلو و روبروي شما طوري قرار مي گيرد كه پشتش بر بازويتان . پشت و زير زانويي كه به طرف بالا است بگذاريد

تا شده ممكن است لازم باشد كه يك بالش كوچك، پتو يا حوله . تكيه دارد و زانوهايش به طرف شما كشيده شده است

در مادراني كه سزارين شده اند گاهي لازم است براي محافظت بخيه ها، بين مادر و . در پشت شيرخوار هم گذاشته شود

 .شيرخوار يك بالش كوچك يا حوله تاشده كوچكي قرار بگيرد

 بدهيد در وضعيت خوابيده به پشت مي توانيد به يك پهلو غلطيده و از يك پستان شير: وضعيت خوابيده به پشت .

توصيه مي شود راه هاي مختلف را تجربه كرده و آسان ترين . سپس به پهلوي ديگر غلطيده و از پستان دوم شير بدهيد

بعضي از مادران ترجيح مي . گذاشتن يك بالش زير سر معمولا لازم است. وضعيت را براي خود و كودكتان پيدا كنيد
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يك بالش زير ران نيز . ر خود بگذارند تا اين قسمت از بدن آنها بالاتر باشددهند چندين بالش يا كوسن را زير بالاتنه و س

  .راحتي بيشتري را فراهم مي كند

 وضعيت صحيح پستان به دهان گرفتن شيرخوار:  

  اگر نوزاد سالمي كه به موقع متولد شده، در آغوش مادر قرار گيرد توانايي جستجوي پستان، مكيدن و بلعيدن

پس بايد خود بياموزيد و با . ا دارد ولي بايد به او بياموزيد كه چگونه پستان را در دهان بگيردر) قورت دادن(شير 

 .شيرخوار تمرين كنيد

  شيرخوار بايد علاوه بر نوك پستان، قسمت بيشتر هاله قهوه اي اطراف نوك پستان كه مخازن شيري در زير آن

ي در دهانش ايجاد مي شود و او مي تواند با آرواره هايش بر در اين صورت نوك بلند. قرار دارند را در دهان بگيرد

 .مخازن شير فشار وارد نمايد و شير را در دهان خود دوشيده و ببلعد

  ،مسئله مهم در درست به دهان گرفتن پستان، قابليت كششي بافت آن است و شكل نوك پستان اعم از صاف

يرخوردن ندارد به شرط آنكه قسمت بيشتري از هاله در دهان كوتاه، بلند، يا فرو رفته نقش چنداني در وضعيت ش

 :در وضعيت صحيح شرايط زير برقرار است. شيرخوار قرار گرفته باشد

 بدن شيرخوار روبروي مادر و در تماس نزديك با بدن او است . 

 سر، گردن، گوش و تنه شيرخوار در امتداد يك خط مستقيم قرار گيرد. 

 و چانه اش به پستان چسبيده است صورتش روبروي پستان مادر . 

  دهان كاملا باز و لب تحتاني او به طرف خارج برگشته و قسمت كمي از هاله پستان در بالاي لب فوقاني او

فقط در صورت بزرگ بودن (مشاهده مي شود و شايد در زير لب تحتاني نشانه اي از هاله پستان ديده نشود 

 )د بودهاله قسمتي از آن قابل مشاهده خواه

 مكيدن ها كند ولي عميق است. 

 صداي بلعيدن شير به خوبي شنيده مي شود. 

 شيرخوار پس از احساس رضايت و سير شدن، خودش پستان را رها مي كند. 

 مادر هنگام شير دادن احساس درد و ناراحتي نميكند. 

 پستان مادر با سوراخ هاي بيني شيرخوار فاصله دارد و راه تنفس او را نمي بندد. 
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 اگر شيرخوار پستان را درست نگرفته باشد: 

 در اين گونه موارد بايد ابتدا فشار مكيدن . بايد او را از پستان جدا كرده و كمك كنيد تا پستان را درست بگيرد

 .شيرخوار را خنثي كرده و بعد او را جدا كنيد تا آسيبي به بافت پستان وارد نشود

 هان شيرخوار كنيد يا روي قسمتي از پستان كه نزديك به دهان پس يك انگشت تميز خود را وارد گوشه د

  . شيرخوار است فشار بياوريد و يا چانه شيرخوار را پايين بكشيد تا پستان را رها كند

  چند نكته مهم را به مادران اينگونه آموزش دهيد

  مثل احتقان و زخم و وضعيت صحيح بغل كردن و پستان گرفتن شيرخوار را رعايت كنيد كه از بروز مشكلاتي

در صورت بروز اين مشكلات شيردهي را متوقف نكرده و با كمك كاركنان بهداشتي . پيشگيري مي كند... شقاق و 

 .درماني مشكل را بر طرف كنيد

 اگر شير ترشح شده در . مكيدن صحيح و مكرر پستان در وضعيت صحيح مهمترين عامل افزايش شير مادر است

پس دفعات و . ب تخليه نشود، به تدريج توليد و  ترشح شير كاهش يافته و قطع مي گرددپستان ها به طور مرت

 .مدت مكيدن شيرخوار در هر وعده را محدود نكنيد

  به مكيدن و بلعيدن شيرخوار حين تغذيه دقت كنيد و به محض كند شدن مكيدن و بلع، او را از يك پستان به

در ابتداي تغذيه . ته باشيد كه تركيب شير مادر در هر وعده تغيير ميكندالبته توجه داش. پستان ديگر جابجا كنيد

شيرخوار رقيق تر و در انتهاي هر وعده چرب تر و پر انرژي است پس با محدود نكردن مدت تغذيه او سعي كنيد 

 .شيرخوار شير چرب انتهايي را دريافت نمايد

 ني مراجعه كنيدبراي كنترل منحني رشد شيرخوار به مراكز بهداشتي درما. 

  در صورت لزوم . از بطري و گول زنك استفاده نكنيد. ماه پرهيز كنيد ٦از دادن ساير مايعات به شيرخوار زير

است كه در پايان هر وعده تغذيه شيرخوار مي توانيد ) يا شير دايه(بهترين شير كمكي، شير دوشيده شده مادر 

 .بدوشيد و با فنجان به او بدهيد

 بت كنيداز خود مراق: 

سعي كنيد گرسنه نمانيد . آرامش داشته باشيد چون اضطراب و نگراني مانع رگ كردن پستان و جريان يافتن شير مي شود

وعده غذاي با  ٣تا  ٢و غذاهاي تازه و طبيعي مصرف كنيد؛ مصرف غذاهاي مغذي به مقدار كم و در دفعات بيشتر بهتر از 
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فعاليت جسمي مناسب داشته . حد رفع تشنگي خود آب و ساير مايعات بنوشيدحجم زياد است رژيم لاغري نگيريد، در 

نسبت به توانايي خود براي شيردهي . از استعمال دخانيات و قرص هاي پيشگيري از بارداري تركيبي پرهيز كنيد. باشيد

  .اعتماد به نفس و اطمينان خاطر داشته باشيد

  فورا و با كوچكترين مشكلي خود سرانه تصميم به تغذيه شيرخوار با شير مصنوعي نگيريد و براي مشاوره به مراكز

 . بهداشتي درماني مراجعه كنيد

 برخي مشكلات شايع شيردهي و پستاني: الف  

  : ناكافي بودن شير

توانند براي تقريباً تمام مادران مي. داردكند شير كافي نترين علل قطع شيردهي اين است كه مادر فكر مييكي از شايع

-كند شير كافي ندارد تمام نيازهاي كودكش برآورده ميحتي وقتي مادر تصور مي. يك يا حتي دو كودك شير توليد كنند

خورد اما معمولاً به اين دليل است كه مكيدن كافي يا مؤثري ندارد و در البته گاهي اوقات كودك شير كافي نمي. شود

لذا اين نكته حائز اهميت است كه فكر نكنيم مادر چقدر شير . رد نادري هم به دليل توليد ناكافي شير توسط مادر استموا

 .كندتواند توليد كند بلكه به فكر اين باشيم كه شيرخوار چقدر شير از پستان مادر برداشت ميمي

  :كند عبارتند ازفت نميدهد شيرخوار به اندازه كافي شير درياعلائم معتبري كه نشان مي

 گرم در ماه ٥٠٠كمتر از : (گيري ناكافي بر اساس منحني رشدوزن(  

 بار در روز ٦دفع ادرار كمتر از : (دفع مقدار كم و غليظ ادرار( 

اگر ) يك كيلوگرم در ماه ضروري و معمول نيست(گرم در ماه است  ٥٠٠ماه اول تولد،  ٦حداقل افزايش وزن شيرخوار در 

-٨كودكي كه تغذيه انحصاري با شير مادر دارد معمولاً حداقل . گرم در ماه باشد كافي نيست ٥٠٠گيري كمتر از اين وزن

اگر كودكي به همراه شير مادر، مايعات ديگري مانند آب هم دريافت كند دفع . كندساعت ادرار رقيق دفع مي ٢٤بار در  ٦

برخي علائم احتمالي ممكن است . كندند كه شير به اندازه كافي دريافت ميمقادير زياد ادرار نبايد اين اطمينان را ايجاد ك

. مادر را آشفته كند كه شيرش كافي نيست اما ممكن است اين علائم به دلايل ديگري باشند بنابراين قابل اعتماد نيستند

برخي علايم احتمالي . ريه كندمثلاً ممكن است شيرخوار در حالي كه شير زيادي هم خورده است، به دليل كوليك، مدام گ
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ديگر براي دريافت ناكافي شير عبارتند از اينكه شيرخوار بعد از شير خوردن راضي به نظر نرسد و اغلب گريه كند و يا 

  ...تغذيه خيلي مكرر يا طولاني از پستان، امتناع از گرفتن پستان، مدفوع سفت، خشك يا سبز رنگ يا به دفعات و مقداركم 

  :ريافت ناكافي شير به علل شيوه نادرست تغذيه يا وضعيت شيردهي نادرست است از جملهمعمولاً د

 هاي كوتاه مدت، عدم شروع شيردهي با تأخير، شيردهي با فواصل منظم و سر ساعت، عدم تكرر شيردهي و يا تغذيه

رف ساير غذاها و شيردهي در شب، وضعيت نامناسب پستان به دهان گرفتن، استفاده از بطري و گول زنك، مص

 .مايعات

 تواند مربوط به عوامل رواني و وضعيت جسماني مادر از جمله عدم اعتماد به نفس كافي براي دريافت ناكافي شير مي

اين عوامل قابل . هاي پيشگيري از بارداري، دخانيات و سوء تغذيه شديد  نيز باشدشيردهي، خستگي و مصرف قرص

 .ز كاركنان بهداشتي درماني كمك بگيريدا. پيشگيري و برطرف شدن هستند

 هاي تشخيص كفايت شير مادرراه:  

از پزشك و كاركنان مركز . بهترين راه براي تشخيص كفايت شير مادر، افزايش وزن شيرخوار و ترسيم منحني رشد او است

م كرده و به شما توضيح بهداشتي درماني بخواهيد كه در هر بار مراجعه منحني رشد فرزندتان را روي كارت رشد او رس

  .دهند

  دهند كه اگر اين امر بدون درصد وزن تولدشان را از دست مي ٧-١٠معمولاً نوزادان در روزهاي اول تولد به مقدار

معمولاً در دو (علائم كم آبي و بيماري نوزاد باشد طبيعي است و پس از چند روز كه بين نوزادان متفاوت است 

در . افزايش وزن در طول ماه مطلوب است) يا بيشتر(گرم  ٥٠٠سپس حدود . رسنديبه وزن تولد خود م) هفتگي

 .ماه اول تولد قابل قبول است ٦گرم افزايش وزن در هفته براي  ١٠٠-٢٠٠صورت تغذيه انحصاري با شير مادر، 

 ي بعد اين هاگاهي ممكن است وزن شيرخواري بدون بيماري در طول يك هفته خيلي كم اضافه شود اما در هفته

 .گيري ماهانه ثابت استگيري هفتگي كاملاً طبيعي است اما وزنها در وزناين تفاوت. كمبود را جبران نمايد

 شودتر ميگيري در سه ماه اول عمر وجود دارد و پس از آن آهستهترين وزنسريع. 
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 شود عبارتند ازير مادر تغذيه ميهاي ديگر تشخيص كفايت شير مادر تا زماني كه شيرخوار بطور انحصاري با شراه :

 ٢٤بار در  ٣-٨ساعت با ادرار كمرنگ از روز چهارم تولد به بعد، اجابت مزاج  ٢٤كهنه مرطوب يا بيشتر در  ٦تعداد 

بعد از يك ماهگي ممكن است اين دفعات كاهش يابد و حتي هر چند روز يك بار، يك اجابت مزاج نرم و (ساعت 

 .و هوشيار بودن، قدرت عضلاني مناسب و پوست شاداب) ينكه بيمار باشدحجيم داشته باشد بدون ا

 گريه شيرخوار:  

اين مادران . كنندكند دادن غذا و مايعات غيرضروري را شروع ميبرخي مادران به دليل اين كه شيرخوار زياد گريه مي

دادن غذا و مايعات اضافي گريه شيرخوار را در اغلب موارد نه تنها . كنند شيرشان ناكافي و كودكشان گرسنه استتصور مي

  .شودقراري بيشتر او نيز ميكند بلكه گاهي اوقات باعث گريه و بيكم نمي

دلايل زيادي براي گريه . قراري يا كوليك شيرخوار هميشه به علت گرسنگي و كافي نبودن شير مادر نيستخلقي و بيكج

شيرخوار . ا، كثيفي، تنهايي، دود سيگار، لباس نامناسب، نور، بيماري و غيرهگرم: وجود دارد كه بايد بررسي شوند از جمله

طلبد كه بايد بررسي و با گريه كردن براي رفع مشكل خود كه ممكن است در درون او يا محيط اطرافش باشد كمك مي

  .رفع شود

 از بيشتري به آرامش، گرما و كنند و نيهاي شامگاهي ميتعدادي از شيرخواران از هفته سوم تولد شروع به گريه

 .بهترين وسيله آرام كردن اين شيرخواران تغذيه مكرر با شير مادر است. تماس بدني دارند

 تر احتمالاً به اين دليل كه نسبت به قبل سريع. هاي خاصي خيلي گرسنه به نظر برسدشيرخوار ممكن است در زمان

هفتگي و  ٦هفتگي،  ٢اين سرعت رشد در سنين حدود . است كند و تقاضايش براي شير خوردن بيشتر شدهرشد مي

ها براي چند روزي به اگر كودك طي اين زمان. تواند در مواقع ديگر نيز رخ دهدتر است ولي ميماهگي شايع ٣

شود و سپس شير خوردن او به روال عادي گذشته مكد شير بيشتري هم توليد ميدفعات بيشتري پستان مادر را مي

 .رددگبرمي

  در ساعات مشخصي معمولاً هنگام عصر و اوايل شب بويژه در ) خواه با شير مادر تغذيه شوند يا با بطري(برخي ديگر

كند و آرام خلق و ناآرام هستند و مثل اينكه شيرخوار درد شكم داشته باشد، پاهايش را جمع ميماه اول كج ٣طول 
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شيرخوار را دمر روي ساعد خود قرار دهيد يا او را روي دامن . شوداين حالت قولنج ناميده مي. كردن او مشكل است

 .يا پدر او را در مقابل سينه خود بغل نموده و با او زمزمه كند. ها را دور شكمش حلقه كنيدخود نشانده و دست

 ر جوامعي كه د. كنند و نياز بيشتري به بغل كردن و راه بردن دارندگاهي برخي شيرخواران بيش از ديگران گريه مي

هاي جدا كنند يا در تختكنند نسبت به جوامعي كه آنها را ترك ميمادران شيرخوارشان را همراه خود حمل مي

 .خوابانند گريه شيرخوار كمتر استمي

 توان اجتناب از غذاي خاصي را كند اما نميقرار ميگاهي اوقات مصرف برخي غذاها توسط مادر شيرخوار را بي

 .قراري شيرخوار شودگر آنكه واقعاً مادر با خوردن آن غذا متوجه بيتوصيه كرد م

 شود و غالباً در اين ايام شيرخواران ميل دارند در فواصل قرار ميگاهي با شروع عادت ماهيانه مادر، شيرخوار بي

 .تري شير بخورندكوتاه

 آرامش داشته باشيدسعي كنيد موقع شير دادن . شودگاهي اضطراب مادر به شيرخوار منتقل مي. 

 شودرود اما بعد از مدت كوتاهي با گريه بيدار ميگاهي شيرخوار پس از شير خوردن در كمال رضايت به خواب مي .

به دفعات و مدت بيشتري شيرخوار را شير داده و سعي كنيد . دهد كه شير كافي نخورده استاين حالت نشان مي

 .شير چرب انتهايي را بخورد تا سير شود

 نحوه بغل كردن شيرخوار دچار كوليك  

  بغل كردن شيرخوار در طول ساعد به حالت دمر: الف

  .ها را دور شكم شيرخوار حلقه كرده و روي دامن خود بنشانيددست: ب

  .پدر، شيرخوار را مقابل سينه خود بغل نمايد: ج

 امتناع از پستان گرفتن  
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شود ولي ممكن است ستان است كه اگر چه اكثر اوقات برطرف مييكي از علل قطع شيردهي امتناع شيرخوار از گرفتن پ

هاي تشويق او به گرفتن بسته به سن شيرخوار علل امتناع از گرفتن پستان و در نتيجه روش. باعث پريشاني مادر شود

  :پستان متفاوت است

 مثل : ها معاينه شودبيماري اگر نوزاد از روز اول تولد پستان مادر را نگيرد بايد از نظر تمام مشكلات پزشكي و

آلودگي در اثر داروهاي تجويز شده براي مادر موقع زايمان و كاهش قدرت مكيدن ها و احساس درد، خوابشكستگي

هاي اول و در نتيجه بيزاري وي از پستان، وضعيت جا كردن يا فشردن نوزاد به پستان در تغذيهنوزاد، با خشونت جابه

 .ن پستان نيز بايد مورد توجه قرار گيرندنادرست بغل كردن و گرفت

  يا تأخير يا ) رگ كردن شديد پستان(در روزهاي دوم تا چهارم تولد، احتقان پستان مادر، بازتاب قوي جهش شير

 .مهار آن را بايد در نظر گرفت

 فاده از بطري و بخاطر است(هاي اول تا چهارم تولد ممكن است به دليل سردرگمي در گرفتن پستان امتناع بين هفته

، زخم نوك پستان ناشي از وضعيت نادرست شيردهي، احتقان پستان مادر، برفك دهان، عفونت گوش )پستانك

 .نوزاد، حساسيت به مواد غذايي يا دارويي خورده شده توسط مادر و تغيير مزه شير باشد

  در موقع شير خوردن، از گرفتن  )كوليكي(دردهاي قولنجي ماهگي ممكن است به علت دل ٣شيرخوار در سن يك تا

 .پستان امتناع نمايد

  ماهگي به بعد، امتناع ممكن است به دليل كاهش تمايل به شير خوردن در اثر مصرف زودتر از موعد غذاهاي  ٣از

كمكي، آب ميوه يا آب و همچنين در شيرخواران بزرگتر به علت مصرف بيش از معمول غذا، يا آشفتگي و بازي 

 .ر و توجه بيشتر او به محيط اطراف و يا دندان درآوردن باشدگوشي شيرخوا

  :كندنمايد به تشخيص علت كمك مياي، از شير خوردن امتناع ميدانستن اين كه شيرخوار در چه مرحله

  از گرفتن پستان امتناع نمايد ممكن است ) قبل از اين كه شير مادر جاري شود(اگر شيرخوار در اول تغذيه

گرفتن پستان، وضعيت نادرست شيردهي و به پستان گذاشتن، نوك پستان صاف يا فرو رفته، مهار يا سردرگمي در 

 .تأخير جهش شير، عفونت گوش يا كاهش قدرت مكيدن از علل آن باشند



٢٣ 

 

  اگر شيرخوار بعد از جاري شدن شير پستان را رها كند جهش زياد شير يا كاهش آن يا بسته بودن سوراخ بيني به

در صورتي كه سرعت بازتاب جهش شير زياد باشد شيرخوار احساس . ت تنفسي ممكن است عامل آن باشدعلت عفون

 .كند و به سختي قادر به شير خوردن استخفگي مي

 اگر امتناع در اواخر هر وعده تغذيه از پستان مادر باشد احتمال دارد به دليل نياز بچه به آروغ زدن يا دفع گاز باشد. 

علل مربوط به شيرخوار، مربوط به مادر و مربوط به : شودبندي ميامتناع در هر سني در سه دسته طبقهبطور كلي علل 

  .توليد شير

  :علل مربوط به شيرخوار

 چكاندن قطره كلرور سديم . ممكن است موقع مكيدن و بلعيدن سبب گرفتگي بيني و درد شود: هاي تنفسيعفونت

چنين مرطوب كردن هوا ممكن است به ستامينوفن سبب تسكين شده و همهاي ساده مثل ادر بيني و دادن مسكن

 .رفع گرفتگي بيني كمك نمايد

 گذاشتن پشت يك قاشق سرد يا گاهي جويدن چيزي قبل از شير خوردن يا ماساژ ملايم لثه با : دندان درآوردن

 .گرددهاي ساده باعث كاهش درد شيرخوار ميانگشت تميز علاوه بر دادن مسكن

 قراري ناشي از مصرف داروها، برفك يا تبخال دهان شيرخوار كه آلودگي و بيگشت شير از معده به مري، خواببر

 .بايد به پزشك مراجعه شود

 در هواي گرم احتمال دارد شيرخوار از شير خوردن امتناع نمايد ولي در محل خنك يا در شب شير : هواي گرم

 .ه و او را در درجه حرارت مناسبي نگهداري كنيدحرارت بدن شيرخوار را كنترل كرد. بخورد

 گاهي به دلايلي مانند واكنش مادر به گاز گرفتن شيرخوار، ممكن است امتناع : ترس شيرخوار در موقع شير خوردن

 .كند
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 اگر شيرخوار ناگهان از پستان مادر روي گردان. ماهگي شايع نيست ٩البته قبل از : تمايل شيرخوار به از شير گرفتن 

هاي ممكن براي تشويق او به دوباره شير خوردن به كار شود و به گرفتن پستان تمايل نشان ندهد، بايد همه روش

 .گرفته شود

  :علل مربوط به مادر

 ممكن است توليد شير را كم كرده يا واكنش جهش شير را مهار كرده باشد يا دارو مزه شير را تغيير داده : بيماري

 .باشد

 ممكن است شيرخوار از تغذيه همان طرف به علت مزه شور شير يا چرك امتناع كند يا به خاطر  :عفونت يك پستان

 .مصرف دارو توسط مادر هر دو پستان را نگيرد

 احتمال دارد : و حاملگي مجدد) قرص تركيبي و به ندرت قرص پروژستروني تنها(هاي ضد حاملگي خوراكي قرص

گذاري يا عادت ماهيانه نيز گاهش به علت تغيير مزه شير تخمك. تغيير دهد توليد شير را كاهش داده و مزه شير را

 .شودسبب امتناع شيرخوار از شير خوردن مي

  استفاده مادر از عطر، صابون، ادكلن يا كرم متفاوت يا شنا كردن در استخر با آب كلردار يا آب دريا و حتي تغيير در

 .ممكن است روي شيرخوار تأثير گذاشته و پستان مادر را نگيرد: ك زدنظاهر مادر مثل تغيير طرح و رنگ مو يا عين

 شوند حساس برخي از شيرخواران به غذاهايي كه باعث تغيير مزه شير مي: برخي از غذاهاي مورد مصرف مادران

از شير  نمايند و بعضي ديگر با افزايش سيگار كشيدن مادر، ورزش طولاني قبلهستند و از گرفتن پستان امتناع مي

 .ورزندها، چاي و قهوه از گرفتن پستان امتناع ميهاي داراي كافئين مثل نوشابهدادن يا مصرف زياد نوشيدني

  :علل مربوط به توليد شير

 براي افزايش توليد . شيرخوار ممكن است از گرفتن پستان امتناع كند: اگر توليد شير كم باشد يا موقتاً كاهش يابد

 .شير بايد تلاش نمود
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 كند ولي به علت دريافت كم شير از گرفتن شيرخوار شروع به مكيدن شير مي: در صورت آهسته بودن جهش شير

گاه پستان را به دهان در اين موارد مي توان شير را كمي دوشيد تا جهش پيدا كند و آن. نمايدپستان امتناع مي

هايي مثل خوردن آب يا يك نوشيدني با روششيرخوار گذاشت  يا واكنش جهش شير را قبل از تغذيه شيرخوار 

 .ساده، شنيدن موسيقي، نشستن روي همان صندلي و دراز كشيدن شرطي نمود

 دستي كرده و از شيرخوار ممكن است به علت عدم توانايي در برابر آن، پيش: در صورت سريع بودن جهش شير

 .دوشيد و بعد شيرخوار را به پستان گذاشتتوان كمي شير را در اين مورد مي. گرفتن پستان امتناع نمايد

 كننده استاع از گرفتن پستان كمكاقداماتي كه در موارد امتن  

 او بايد تمام مدت و نه فقط موقع شيردهي با شيرخوار تماس . كودك تمام مدت در كنار مادر باشد نه مراقب ديگري

 .پوست به پوست داشته باشد

 مادر با شيرخوارش بخوابد. 

  آلود است يا بعد از تغذيه با وقتي شيرخوار خواب: كودك تمايل به مكيدن داشت مادر به او شير بدهدهر زمان

 .فنجان؛ يا وقتي مادر رفلكس جهش شير را احساس كرد يعني وقتي كه پستانش رگ كرد

 بغل كردن وضعيت . كمي از شيرش را داخل دهان شيرخوار بدوشد: مادر به شيرخوار كمك كند تا پستان را بگيرد

مادر نبايد به پشت ). هاي مختلف را امتحان كندوضعيت(شيرخوار را اصلاح كند تا او بهتر پستان را در دهان بگيرد 

 . سر شيرخوار فشار بياورد يا پستان را تكان دهد

 طري، به هيچ وجه نبايد از ب. در صورت امكان شير دوشيده شده خودش را بدهد: شيرخوار را با فنجان تغذيه كند

 .سرشيشه و گول زنك استفاده نمايد

 چنين مراقبت از كودكان بزرگتر كمك كنندساير افراد خانواده در كارهاي خانه و هم.  

 برخي مشكلات پستاني: ب  

  :زخم و شقاق نوك پستان
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 از مشكلات احتمالي ديگر كه ممكن است به دنبال وضعيت نادرست گرفتن پستان پيش آيد زخم و شقاق نوك پستان

كنند و هايي كه نوك پستان را تحريك ميها يا كرموشوي مكرر پستان با الكل و صابون يا استفاده از محلولشست. است

براي بهبود زخم و . شوندكشيدن پستان از دهان شيرخوار بدون قطع مكش شيرخوار و يا برفك از ساير علل محسوب مي

  .شقاق ابتدا بايد علت را برطرف كرد

  :كننده باشدتواند كمكد زير نيز ميرعايت موار

 پس از شيردهي يك تا چند قطره شير را روي نوك پستان بماليد تا نرم و چرب شود. 

  اي متقابل، دراز كشيدن و زير بغليمثل وضعيت گهواره(شيرخوار را به دفعات و در حالات مختلف شير بدهيد.( 

 ي و استفاده از كرم، لوسيون و پماد روي پستان پرهيز كنيداز شستن پستان با آب و صابون قبل از هر بار شيرده .

شيردهي را از پستان سالم يا كم ضايعه شروع كنيد تا واكنش جهش شير قبل از شيردهي از پستان دردناك برقرار 

 .شود

 كندقبل از شيردهي قرار دادن پارچه گرم و مرطوب روي پستان به جاري شدن شير كمك مي. 

  در معرض سرما قرار ندهيدزخم يا شقاق را. 

 احتقان پستان مادر  

. يكي از مشكلات احتمالي كه ممكن است به دنبال وضعيت نادرست گرفتن پستان پيش آيد احتقان پستان مادر است

 البته در مواردي كه شروع تغذيه با شير مادر بعد از زايمان به تأخير افتد، پستان به طور مكرر تخليه نشود مثلاً زماني كه

. شيردهي بر اساس نياز كودك نباشد يا طول مدت تغذيه شيرخوار محدود باشد نيز ممكن است احتقان اتفاق بيافتد

بهترين راه پيشگيري از بروز احتقان شروع تغذيه نوزاد از پستان بلافاصله پس از تولد و تغذيه مكرر او در وضعيت صحيح 

  .گرفتن پستان است

  :ننده استكهاي زير كمكتوجه به توصيه

 اطمينان حاصل شود كه گرفتن پستان در وضعيت صحيح است. 
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 رسد و گرفتن پستان براي شيرخوار مشكل هنگام احتقان، پوست روي پستان اغلب براق و نوك آن پهن بنظر مي

سپس مقداري از شير را دوشيده  تا تورم . لذا با كمپرس آب گرم مي توان به جاري شدن شير كمك نمود. است

 .اف نوك پستان كاهش يابد و شيرخوار بتواند هاله پستان را در دهان بگيرداطر

 به تخليه مكرر شير توجه شود و زمان و دفعات تغذيه با شير مادر محدود نشود. 

  عارض شود و با تشكيل آبسه توليد ) ماستيت(اگر احتقان پستان به سرعت درمان نشود ممكن است عفونت پستان

 .شير كاهش يابد

 پس از چند . ديگر استفاده از بطري گرم است بدين ترتيب كه يك بطري دهان گشاد از آب داغ پر شود د روش

دقيقه كه بطري كاملاً داغ شد آب آن را خالي نموده و دهانه بطري را در آب سرد فرو بده  تا خنك شود و بعد دهانه 

بطري كه به مرور سرد شود شبيه به يك مكنده، . آن را روي آرئول پستان قرار داده  و چند دقيقه نگه داشته شود

 .نمايدكشد و به اين ترتيب به جريان يافتن شير كمك مينوك پستان را به داخل مي

 ها قرار دهيدجهت كاهش ورم و كم شدن درد بعد از تغذيه شيرخوار، كمپرس سرد روي پستان. 

 بدين ترتيب كه ابتدا برگ. كننده استدر روز كمك بار ٤تا  ٣دقيقه  ١٥ها به مدت گذاشتن برگ كلم روي پستان -

پس از خنك شدن قسمت وسط يك . هاي كلم را جدا كنيد، آن را كاملاً شسته و خشك نموده و در يخچال بگذاريد

 .برگ را به اندازه نوك پستان جدا كرده، سپس برگ كلم را روي پستان بگذاريد

 انگشت در بالا و پايين نوك پستان و فشار روي آن براي چند ثانيه  چنانچه احتقان در نوك پستان باشد گذاشتن دو

در صورت . كننده استها كمكماساژ گردن و پشت و ماساژ ملايم پستان. در كاهش احتقان نوك پستان مؤثر است

 .شديد بودن درد از مسكن استفاده شود 

مشكلات پستاني از جمله انسداد مجاري پستاني،  لازم به ذكر است در صورت عدم رفع مشكل احتقان احتمال بروز ساير

در چنين مواردي مراجعه به موقع به مراكز بهداشتي و درماني و كمك گرفتن از كاركنان . يابدماستيت و آبسه افزايش مي

  .بهداشتي و درماني ضروري است
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 راهنماي دوشيدن شير مادر  

ادر قادر باشد شيردهي را شروع و يا آن را ادامه دهد و در موارد زيادي دوشيدن شير مادر مفيد و لازم است تا م

  :دوشيدن شير در موارد زير مفيد است. شيرخوارش با شير دوشيده شده تغذيه شود

 خواهد از منزل خارج شود و يا سر كار برودوقتي مادر مي. 

 تواند از پستان مادر شير بخوردتغذيه نوزاد كم وزني كه نمي. 

 تواند خوب بمكده نميتغذيه نوزاد بيماري ك. 

 ذخيره و نگهداري شير در هنگام بيماري مادر يا شيرخوار. 

 پيشگيري از نشت شير از پستان، وقتي مادر دور از شيرخوار است. 

 كمك به شيرخوار كه پستان پر را بگيرد. 

 كمك به وضعيت سلامت پستان مثل احتقان. 

 ر دوشيده شده مادرهاي تغذيه و يا شيتسهيل مرحله انتقال به ساير روش.  

 روش دوشيدن شير مادر  

  :توان با دست يا پمپ انجام داددوشيدن شير را مي

  هاي دوشيدن شيرپمپ - ١

پمپ كمك مؤثري به برقراري و تداوم . دار و الكتريكي در بازار موجود استهاي دستي، باطريانواع شيردوش

چنانچه . كته توجه به نيازهاي مادر استهنگام انتخاب روش دوشيدن مهمترين ن. نمايدشيردهي مي

دوشيدن شير محدود به يك دوره زماني كوتاه باشد مانند پرخوني پستان يا دوري موقت مادر از شيرخوار، 

اجاره پمپ الكتريكي بدين كار / توان از شيردوش دستي استفاده كرد يا با خريد پمپ دستي يا خريدمي

.سازدها را كاهش داده و شير كافي براي شيرخوار فراهم مينهانتخاب روش مناسب، هزي. اقدام نمود
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تواند چرا كه كاربرد غلط پمپ دستي مي. هنگام استفاده از پمپ دستي، مادر بايد روش صحيح استفاده از آن را فرا گيرد

استفاده نكنيد ) ايبوق دوچرخه(به هيچ وجه از شيردوش دستي كه ته آن بادكنك پلاستيكي دارد . مشكلاتي را فراهم كند

توان شير دوشيده شده توسط آن را براي تغذيه شيرخوار زند، تميز كردن آن مشكل است و نميچون نوك پستان را صدمه مي

  .به كار برد

چنانچه در مواردي مانند نارسي نوزاد، بازگشت به كار يا تلاش براي توليد شير بيشتر، لازم باشد دوشيدن شير به مدت طولاني 

. تداوم يابد مادر بايد با كمك كاركنان بهداشتي قادر شود كه شيرش را با دست به طور مؤثر بدوشد) يش از يك هفتهب(

نه تنها نوع پمپ بلكه يك قلو يا دوقلو بودن آن نيز بر ميزان دوشيدن . هاي شيردوش استفاده كردتوان از پمپهمچنين مي

ها ارجح بوده و با توليد شير بيشتر هاي الكتريكي دوقلو بر ساير روشتفاده از پمپدوشيدن همزمان دو پستان با اس. تأثير دارد

هاي الكتريكي يك قلو و دوشيدن شير دقيقه و ساير انواع از جمله پمپ ١٥هاي الكتريكي دوقلو با استفاده از پمپ. همراه است

وشيدن شير به مدت طولاني ادامه يابد بهتر است از به طور كلي چنانچه قرار باشد د. دقيقه وقت بايد صرف كرد ٣٠با دست 

  .هاي الكتريكي دوقلو استفاده شودپمپ

هايي استفاده توان از پمپچنانچه در محل كار دسترسي به پريز برق و يافتن مكاني مناسب براي دوشيدن مشكل باشد مي

  .كنندكرد كه با باطري كار مي

  دوشيدن شير با دست - ٢

تواند بدون نياز به وسيله خاصي در هر جا و هر زمان كه نياز دارد به ين طريق دوشيدن است كه مادر ميتربهترين و راحت

. تري است بويژه اگر نوك پستان آسيب ديده باشدبعلاوه احتمال انتقال عفونت هم كمتر است، و روش ملايم. انجام آن بپردازد

  .بينندها به راحتي آسيب ميبخواهد اين كار را انجام دهد پستان چون اگر فرد ديگري. مادر بايد خود، شيرش را بدوشد

 آوري شيرآماده كردن ظرف براي جمع  

 ليوان، فنجان، يا شيشه دهان گشادي را انتخاب كنيد. 
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 يا اين كار را روز قبل انجام دهيد. (آن را با آب و مواد شوينده بشوييد( 

 ها را از بين ميصبر كنيد، آب در حال جوش بيشتر ميكروب آب در حال جوش را داخل ظرف ريخته و چند دقيقه -

 .برد

 خواهيد دوشيدن را شروع كنيد، آب داخل ظرف را بيرون بريزيدوقتي مي. 

 تحريك بازتاب جريان شير قبل از دوشيدن  

مكد، عمل يمثل موقعي كه كودك پستان را م) رفلكس اكسي توسين(دوشد، بازتاب جريان شير زماني كه مادر شيرش را مي

كند، بنابراين مادر بايد ابتدا به جريان انداختن شير خود كمك نمايد از جمله آنكه نسبت به توانايي خود اعتماد به نفس نمي

هاي زير داشته و سعي كند كه درد و اضطراب نداشته باشد، فكر و احساس خوبي نسبت به كودكش داشته باشد و به توصيه

  : عمل كند

اگر امكان دارد شيرخوار را بغل كند، بطوري كه تماس پوست با پوست با او برقرار نمايد، . آرام و ريلكس باشد در جاي خلوتي،

مثلاً از كمپرس گرم يا دوش آبگرم . هايش را گرم كندپستان. يا به فرزندش فكر كند، به شيرخوار يا حتي عكس او نگاه كند

هايش را ماساژ دهد و يا به آرامي لمس كند، پستان. شست و انگشت ديگر بغلطاندها را به آرامي بين نوك پستان. استفاده كند

  .كننده استماساژ دادن پشت مادر نيز كمك

 چگونگي دوشيدن شير با دست  

 فرد ديگري شيرش را ندوشد. مادر بايد خودش اين كار را انجام دهد. 

 هايش را تميز بشويددست. 

  نزديك پستانش قرار دهدراحت بنشيند و يا بايستد و ظرف را. 
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 ٤اي حدود شست در بالا و دو انگشت اول زير پستان در لبه خارجي آرئول يا با فاصله: موقعيت قرار گرفتن دست .١

 .طوري كه ذخاير شير درست زير انگشتان واقع شوند. تر از نوك پستان لمس كندمتر عقبسانتي

 :انده شود، سپسپستان بايد به طور مستقيم كمي به طرف قفسه سينه ر .٢

به كمك شست و انگشتان ديگر با حركات غلطكي و رو به جلو در اطراف لبه آرئول فشار وارد نمايد تا شير به آساني  .٣

 .خارج شود

 :سپس. را بايد به ترتيب تكرار كند ١تا  ٣مراحل  .٤

براي دوشيدن هر . ودمحل قرار گرفتن انگشتان را بايد دور آرئول تغيير دهد طوري كه تمام ذخاير شير تخليه ش .٥

 .پستان به تناوب از هر دو دست استفاده شود

 شود، ولي بعد در مرحله اول شير خارج نمي. اگر مادر احساس درد كرد، تكنيك غلط است. اين عمل نبايد دردناك باشد

فعال ) ب جهشبازتا(اگر رفلكس اكسي توسين . كنداز چند بار تكرار كردن، شير قطره قطره شروع به بيرون آمدن مي

 .زندباشد، شير فواره مي

 مانند اين است كه . شودچون با فشار دادن نوك پستان يا كشيدن آن، شير خارج نمي. نبايد نوك پستان را فشار داد

  .كودك فقط نوك پستان را بمكد

 تان طرف ديگر سپس پس. دقيقه، تا زماني كه جريان شير كند شود، دوشيد ٣- ٥ها را بايد به مدت هر يك از پستان

اگر مادر خسته شد، بايد دستش را عوض كرده و با دست ديگر . توان با دست ديگر انجام داداين كار را مي. دوشيده شود

 .اين كار را تكرار نمايد

 دقيقه  ٢٠- ٣٠ها را به قدر كافي و به مدت براي آنكه عمل دوشيدن پستان صحيح و كامل انجام شود، لازم است پستان

 .تر نكندشود، بدوشد و مدت دوشيدن را كوتاهر چند روز اول كه مقدار كمي شير ترشح ميبويژه د



٣٢ 

 

 طول مدت دوشيدن به علت دوشيدن بستگي دارد  

 دقيقه دوشيدن لازم باشد تا يك قاشق  ٥-١٠دوشند ممكن است اگر آغوز را براي نوزادي كه قادر به مكيدن نيست مي

ساعت دادن آغوز به مقدار كم تمام نيازهاي او را  ١- ٢وزاد خيلي كوچك است و هر معده ن. مرباخوري آغوز به دست آيد

 .كندبرطرف مي

  ساعت بدوشند كه حداقل يكبار آن در  ٢٤بار يا بيشتر در  ٦دقيقه حداقل  ٢٠اگر دوشيدن براي افزايش توليد شير است

 .واهد بوددقيقه خ ١٠٠بنابراين كل مدت دوشيدن در شبانه روز حداقل . شب باشد

  دوشد تا در زمان غيبت وي وقتي در محل كار است ، مادر شيرش را مي)پايان يك ماهگي(چنانچه بعد از دوره نوزادي

بعضي از . آن را به شيرخوار بدهند، طول مدت دوشيدن به جريان شير و مقدار شير مورد نياز شيرخوار بستگي دارد

 .كننددوشيدن صرف مي دقيقه وقت براي ٣٠دقيقه و بعضي  ١٥مادران 

  دوشيدن شير  

توان در ابتدا مدت زمان دوشيدن را به روش زير تقسيم كرد و اينگونه به براي زياد شدن و ادامه توليد شير مي

  :مادران آموزش داد كه 

  سپس پستان طرف ديگر را همين مدت. دقيقه تا زماني كه جريان شير كند شود، بدوشيد ٥-٧پستان اول را به مدت 

 .توانيد با دست ديگر انجام دهيداين كار را مي. بدوشيد

  دقيقه پستان اول و نيز دوم را  ٢-٣دقيقه و بعد پستان دوم را به همين مدت بدوشيد، مجدداً  ٣- ٥سپس پستان اول را

 .تا هنگام كندي جريان شير بدوشيد

 دقيقه دوشيد ٢٠-٣٠به مدت  براي آنكه عمل دوشيدن پستان صحيح و كامل انجام شود، بايد بقدر كافي. 

 مادر بايد چند وقت يكبار شيرش را بدوشد؟  



٣٣ 

 

وزن و مادر شاغل از جمله براي نوزاد بيمار و كم. شودپاسخ اين سؤال بستگي دارد به اينكه شير به چه منظوري دوشيده مي

راي رفع احتقان يا نشت شير به و ب) خورداغلب به دفعاتي كه شيرخوار شير مي(ساعت يكبار در شبانه روز  ٣حداقل هر 

  .شير را دور نريزيد تا مورد استفاده شيرخوار قرار بگيرد. مقداري كه علائم رفع شود بايد چستان دوشيده شود

 وزن يا بيماربراي برقراري شيردهي به منظور تغذيه شيرخوار كم 

در ابتدا ممكن است بتواند . ن، شيرش را بدوشدمادر بايد در صورت امكان در روز اول و در اولين فرصت ممكن پس از زايما

- ها كمك ميفقط چند قطره آغوز را بدوشد اما اين قطرات براي نوزاد ضروري و حياتي است و به شروع توليد شير در پستان

  .دكنكند، درست به همان طريقي كه مكيدن زود هنگام پستان توسط شيرخوار بعد از زايمان، به شروع توليد شير كمك مي

ساعت  ٣اين كار بايد حداقل . تواند، شيرش را بدوشدبه دفعاتي كه شيرخوار بايد در روز شير بخورد، مادر هم بايد هر چقدر مي

اگر مادر شيرش را به دفعات كم بدوشد و يا فواصل زماني ميان دوشيدن شيرش . يكبار و در تمام طول شبانه روز انجام شود

  .ير كافي توليد كندزياد شود، قادر نخواهد بود ش

 براي حفظ توليد شير به منظور تغذيه شيرخوار بيمار: 

 .ساعت يكبار، شيرش را بدوشد ٣مادر بايد حداقل هر 

 آيد كه بعد از چند هفته توليد شيرش كم شده استبراي برقراري توليد شير، اگر بنظر مي: 

ساعت يكبار مادر بايد شيرش را  ٣ها نيز حداقل هر بو ش) هر دو ساعت يا هر يك ساعت يكبار(چند روز به دفعات مكرر 

 .بدوشد

 براي تأمين شير به منظور تغذيه شيرخوار، هنگامي كه مادر سركار است: 

دوشيدن شير، هنگام حضور . مادر تا حد امكان قبل از اينكه سر كار برود بايد شيرش را بدوشد و براي شيرخوار كنار بگذارد

 .ي كمك به حفظ توليد شير بسيار اهميت داردمادر در محل كار نيز برا
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 ها در محل كارها و نشت شير از آنبراي تسكين و تخفيف علائمي نظير پري و احتقان پستان: 

  .ها شيرش را بدوشدمادر فقط در حد لزوم و تسكين و تخفيف پستان

 نحوه نگهداري و ذخيره كردن شير دوشيده شده  

 اي يا پلاستيك سخت و شفاف استفاده كردتوان از ظروف نگهداري شيشهدر ميبراي نگهداري شير دوشيده شده ما. 

 با آب داغ و مايع شوينده آن را تميز كنيد و با آب داغ، . از ظرف مناسبي كه بتوانيد درب آن را بپوشانيد استفاده كنيد

 .دوشدآوري بدوشد، مستقيماً آن را در ظرف جمعاگر مادر با دست شيرش را مي. آب بكشيد

 تر را كند، بايد روي هر ظرف تاريخ را بنويسد و ابتدا شيرهاي قديمياگر مادر شيرش را در چندين ظرف ذخيره مي

 .استفاده نمايد

 شير دوشيده شده كه قرار . شير دوشيده شده بايد هر چه زودتر مصرف شود و شير تازه بهتر از شير منجمد شده است

اي شير حاصل از هر بار دوشيدن بايد در ظرف جداگانه. هتر است فريزشودساعت مصرف شود ب ٢٤نيست در مدت 

 .كنداي آن را حفظ ميبرخلاف حرارت دادن، منجمد كردن شير بسياري از خواص ايمونولوژيك و تغذيه. منجمد شود

 اريخ دوشيدن شير، براي نگهداري شير در فريزر، سه چهارم ظرف را از شير پر كنيد و در آن را بسته و پس از نوشتن ت

 .در فريزر بگذاريد

 تواند دهان شيرخوار را نيز بسوزاندشير را نجوشانيد و در ماكروويو گرم نكنيد چون بعضي از عناصر آن نابوده شده و مي. 

 ذوب كردن شير فريز شده  

آن را با قرار دادن در يك  توانمي. ساعت استفاده كنيد ٢٤شير فريز شده را در يخچال بگذاريد تا به آرامي ذوب شود و طي 

هرگز نبايد شير را در داخل ماكروويو ذوب كرد . ظرف آب گرم ذوب كرد و طي يك ساعت همچنان كه گرم است مصرف كرد

تواند تا زمان مصرف در و نيز نبايد جوشانده شود و همچنين نبايد بعد از آن كه كاملاً ذوب شد مجدداً منجمد گردد، ولي مي
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براي شيرخواران بستري بعد از تغذيه، باقيمانده شير دوشيده شده داخل بطري شير بايد دور ريخته . شود يخچال نگهداري

  .هاي شديد در هنگام گرم كردن خودداري شوداز تكان. شود

 مدت ذخيره كردن شير مادر  

  :ذخيره كردن شير براي شيرخوار سالم در خانه -١

  :شير تازه

 ساعت ٤گراد مدت يدرجه سانت ٢٥-٣٧در درجه حرارت  -

 ساعت ٨گراد مدت درجه سانتي ١٥-٢٥در درجه حرارت  -

 ساعت ٢٤درجه تا  ١٥دماي زير  -

 .درجه ذخيره نشود ٣٧در دماي بالاي  -

 ٣-٥توان شير را مي. ظرف شير را در سردترين قسمت يخچال يا فريزر قرار دهيد: گراددرجه سانتي ٢- ٤در يخچال  -

ساعت  ٤٨ها درجه حرارت پايدار ندارند، بنابراين بهتر است شير طي اري از يخچالروز نگهداري كرد اما چون بسي

 .استفاده شود

  :شير منجمد شده

  هفته ٢): جا يخي يخچال(اگر فريزر درون يخچال است  -

 ماه ٣: در قسمت فريزر يخچال فريزر -

 ماه ٦: در فريزر مستقل با انجماد عميق -
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يا قرار دادن ظرف در آب گرم كه شير سريع ذوب شود و طي يك ساعت ساعت  ٢٤تا : شير منجمد شده در يخچال -

 .شير را دوباره منجمد نكنيد. مصرف شود

  :ذخيره كردن شير براي شيرخوار بيمار در بيمارستان - ٢

  :شير تازه

 ساعت ٤): درجه ٢٥تا (در حرارت اتاق  -

 ساعت ٤٨): درجه ٢-٤(در يخچال  -

  :شير منجمد

 هفته ٢: در جا يخي يخچال -

 ماه ٣): گراددرجه سانتي ٢٠(در قسمت فريزر يخچال فريزر و همچنين در فريزرهاي مستقل با انجماد عميق  -

 )دوباره منجمد نكنيد(ساعت  ١٢: شير ذوب شده در يخچال -

 خوراندن شير دوشيده شده مادر به شيرخوار  

تغذيه با فنجان . و نبايد از بطري استفاده كنندهاي ديگر به طفل داده شود شير دوشيده شده بايد با قاشق يا فنجان يا روش

  :مزاياي بسياري دارد از جمله

  ،يك روش غيرتهاجمي و براي شيرخوار خوشايند است، فنجان مثل بطري و سرشيشه نياز به استريل كردن ندارد

دار سفت، يا با ناوداهاي ناز مصرف ليوان. شوددرونش صاف و مسطح است و با شستن با آب داغ و مايع شوينده تميز مي

 .ها به آنها بچسبند، اجتناب كنيدسطوح ناصاف كه ممكن است باكتري

 ها را ياد بگيرددهد با زبانش طعماستفاده از فنجان به شيرخوار اجازه مي. 
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 كندبه هماهنگي تنفس و مكيدن و بلعيدن كمك مي. 

 كند او را در بغل سي كه شيرخوار را با فنجان تغذيه ميك. شود تا خود او از آن تغذيه كندفنجان كنار كودك رها نمي

 .كندكند و برخي از نيازهاي حسي و عاطفي او را ارضاء ميدارد، به او نگاه ميخود نگه مي

 دهد مقدار و سرعت مصرف شير را كنترل كندبه شيرخوار اجازه مي. 

 شكست شيردهي باشد اي در جهت انتقال به تغذيه پستاني و نهتواند يك روش واسطهمي. 

 كندفنجان مكيدن شير از پستان را براي شيرخوار مختل نمي. 

 تواند شير را بو كندفنجان باز است بنابراين شيرخوار مي. 

 چگونگي تغذيه شيرخوار با فنجان  

 هايتان را بشوييددست. 

 و گردن او را به خود تكيه دهيدپشت، سر . شيرخوار را در حالت نشسته كمي متمايل به عقب در بغل خود داشته باشيد .

 .هايش مزاحم نباشدكند كه پشت او حمايت شود و دستپيچيدن او در يك پارچه كمك مي

 فنجان كوچك شير را در تماس با لب او قرار دهيد. 

 فنجان را به آرامي روي لب تحتاني او در شكاف بين لب و لثه پايين قرار دهيد. 

 كندشود و دهان و چشمش را باز ميشيرخوار هشيار مي. شيرخوار تماس پيدا كند فنجان را كج كنيد تا شير با لب. 

 بردشيرخوار نارس با زيان شير را به دهان مي. 

 ريزدمكد و مقداري را هم ميشيرخوار رسيده، مي. 
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 وقتي . صرف كندشير را درون دهان او نريزيد و با نگه داشتن فنجان شير در تماس با لب او اجازه دهيد خودش آن را م

 .خوردبندد و بيشتر نميبه اندازه كافي مصرف كرد دهانش را مي

 چنانچه مقدار محاسبه شده را مصرف نكند ممكن است وعده بعد مصرف كند يا بايد دفعات بيشتري او را تغذيه كنيد .

 .ساعته را محاسبه كنيد ٢٤به مقدار مصرف يك وعده نگاه نكنيد بلكه مقدار 

 ورد نياز شيرخوارمقدار شير م  

به كودك اجازه دهيد . هاي مختلف تغذيه متفاوت استكند، بر حسب روشميزان شيري كه شيرخوار در هر وعده دريافت مي

خورد، در نوبت بعدي اگر شيرخوار مقدار كمي شير مي. خودش تعيين كند كه دريافت چه مقدار شير براي او كافي است

-هيد يا وعده بعدي تغذيه او را زودتر انجام دهيد؛ به خصوص اگر علائم گرسنگي را نشان ميتغذيه، شير بيشتري را به او بد

  .دهد

  :كننده استموارد ذيل نيز در اين زمينه كمك

  كيلوگرم يا بيشتر دارند ٥/٢شيرخواراني كه وزن: 

 ليتر شير براي هر كيلوگرم وزن بدن در روزميلي ١٥٠ 

  شود، تقسيم كنيدعت داده ميسا ٣وعده كه هر  ٨اين شير را به. 

  كيلوگرم هنگام تولد دارند  ٥/٢شيرخواراني كه وزني كمتر از)LBW:( 

  ليتر شير براي هر كيلوگرم وزن بدن شروع كنيدميلي ٦٠با. 

  ليتر به ازاء هر كيلوگرم وزن بدن در روز افزايش دهيد تا وقتي كه شيرخوار كلاً ميلي ٢٠حجم كل شير را به ميزان

 .ليتر شير به ازاء هر كيلوگرم وزن بدن در روز دريافت كندميلي ٢٠٠

  ساعت يك بار تغذيه شود ٢-٣وعده تقسيم كنيد، يعني هر  ٨-١٢اين مقدار شير را به. 
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  گرم يا بيشتر برسد و تغذيه با شير مادر بطور كامل انجام  ١٨٠٠به شيردهي ادامه دهيد تا اين كه وزن شيرخوار به

 .شود

 ميزان تغذيه شيرخوار در هر وعده ممكن است متفاوت باشد. ساعته شيرخوار را كنترل كنيد ٢٤ر دريافت شي. 
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