
همکاری و حوصله مادر در روند بهبودی تاثیر  

 گذار است. 

 دارد : 
ی

ان بهبودی نوزاد به عوامل زیر بستگ ز  میر

 وزن نوزاد-

- 
ی
 سن حاملگ

 عفونت های دوره بارداری-

 مشکلات قلب  -

 ( تنفس سری    ع در نوزادان : ۳)

ین مشکلات تنفسی در نوزادان  یگ از شایعیر

 ماندن مایع 
ر
تنفس سری    ع است که علت آن باق

ریوی جنیبز است به زبان ساده می توان گفت 

 اتفاق می افتد که زایمان به 
ز
این مشکل زمان

ز از فرآیند  ارین انجام شود زیرا جنیر صورت سرز

ز استفاده از برخز  زایمان محروم میشود. هم چنیر

ز مشکلی را   می تواند چنیر
ی
داروها در اواخر حاملگ

ایجاد کند بلافاصله بعد از تشخیص تنفس 

ن با غلظت حداکیر  ژ  ۰۴سری    ع ماسک اکسیر

وری است.   درصد برای درمان این مشکل ضز

(۰ : 
ز
 ( پنومون

 کیسه آب ایجاد 
ز
 طولان

ی
بیشیر به علت پارگ

می گردد در آغاز بیماری ممکن است نوزاد 

زیاد بد حال نباشد برای درمان این بیماری 

آنبر بیوتیک وریدی توصیه میشود در این 

بیماری قسمبر از ریه دچار عفونت شده 

است و اغلب نوزاد دچار ترشحات دهان و 

حلق می باشد و ممکن است نیاز به ساکشن 

 .داشته باشد
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 ( آپنه : ۱)

به معبز توقف تنفسی است. به طور طبیعی نوزادان 

دارای تنفس دوره ای هستند. بدین صورت که به 

دنبال چند تنفس سری    ع یک مرحله توقف تنفس 

ثانیه طول نمی کشد. در  ۰۴وجود دارد که بیشیر از 

 بودن مدت آپنه و همراه بودن با  
ز
صورت طولان

بان قلب و تغییر رنگ پوست غیر  کاهش تعداد ضز

طبیعی محسوب میشود و باید به دنبال علت آن 

 در نوزادان نارس به علت نارس 
ً
بود. آپنه معمولا

ل تنفس را به عهده دارد  بودن قسمبر از مغز که کنیر

هفته یا کمیر  ۳۴به وجود می آید اکیر نوزادان که در 

ز  متولد میشوند دچار آپنه می شوند. آینه با بالا رفیر

 سن کاهش می یابد. 

ز بوجود آید که  آپنه می تواند به علل دیگری نیر

 عبارتند از : 

 عونت های ریه، نارس بودن ریه ها، عفونت خون،

 ،مشکلات مغزی و ..... 
ز
 کم خون

 که آپنه به مدت 
ز
ساعت  ۰۴تا  ۰۰نوزادان تا زمان

تکرار نشود در بخش مراقبت های ویژه نوزادان 

ی می شوند.   بسیر

 : )RDS)( سندرم زجر تنفسی ۰)

ین و زودرس ترین بیماری هانی 
یگ از شایعیر

است که نوزاد با آن مواجه می شود. ریه های 

نوزاد نارس به خاطر عدم تولید ماده ای مهم به 

نام سورفکتانت به خون  باز نمی شوند. در 

صورت پیش بیبز تولد نوزاد زود هنگام در زمان 

 RDSبارداری دارونی به مادر تجویز می شود تا از 

ز در صورت بروز  ی کند پس از تولد نیر جلوگیر

این مشکل سورفکتانت مصنوعی به نوزاد داده 

می شود. در اغلب موارد نوزادان نارس به خاطر  

 ریه ها 
ی

کمبود سورفکتانت و تا زمان رسیدگ

 به دستگاه تنفس وصل می شوند. 
ر
 برای مدن

 که برای نوزادان با نارسانی تنفسی 
ر
اقدامان

 انجام می شود : 

چون نوزاد نارس است و در تنظیم دمای بدن -

مشکل دارد پس لازم است یک محیط مناسب 

 از نظر گرما و رطوبت برای وی فراهم شود. 

ن تجویز می شود. - ژ  برای نوزاد اکسیر

روز بعد از تولد روند  ۰الی  ۳بیشیر نوزادان طی -

بهبودی پیدا میکنند ولی ممکن است مشکلات 

دیگری مانند مشکلات قلب  و خونریزی مغزی 

 به دلیل نارسانی ریه در نوزاد بروز کند. 
ز  نیر

نوزادان نارس برای رسیدن به وضعیت مطلوب -

 
ز
تغذیه و ترخیص نیاز به زمان و اقدامات درمان

 متعدد دارند. 

-  
ر
انجام مراقبت کانگرونی توسط مادر در صورن

ایط نوزاد اجازه بدهد در بهبود کمک   که سرژ

 کننده است. 

 که نوزاد تغذیه نمی شود یا مقدار -
ر
در طی مدن

 کم است می توانید شیر خود را 
ز
شیر مصرق

ه نمایید  .دوشیده و برای استفاده بعدی ذخیر


