
مادري مرگ مراقبت كشوري نظام دستاوردهاي و عملكرد  گزارش

1393سالدر

مدارس و خانواده ، سلامتجمعيت دفتر

مادران سلامت اداره



خدا نام  به

: مقدمه

كه ، است انساني حيات كننده تهديد عمده خطرات از يكي ، مادران مير و خانوادهمرگ بنيان آن وقوع با وكه

گيرد مي قرار خطر معرض در فرزندان و. سلامت خانواده ناتواني و مرگ بلكه ، نيست نفر يك مرگ مادر مرگ

است .جامعه

نيست پوشيده كس هيچ بر خانواده هر بنيان در آن بار فاجعه ونقش مادر مرگ سلامت. اهميت مادري هر مرگ با

افتد مي مخاطره به او فرزندان آتي زندگي اجتماعي وسلامت فرزندان روان و  .تن

ملل2000درسال ه8سازمان اهداف اين از پنجم هدف و كرد تعيين سوم هزاره توسعه براي شتگانههدف

ميزان به مادري مرگ نسبت كاهش و مادران سلامت بهبود از بود سال% 75عبارت گزارش،2015تا اساس بر

داشتهجهانيسازمان كاهنده روند گذشته سال بيست طي ايران در مادران مرگ مرگ. استبهداشت نسبت

سال) "!!(مادران در ايران زنده120ميلادي1990در تولد هزار صد بهدر كاهنده روند يك طي كه 23بود

سال در هزار صد است2013در .رسيده

ميكي دنهكيايهصاخشنريتمهاز بيدر نهعوستصاخشواننعها گدر مشيمهترفظر مرگمزانيود ريو

عياشن زايارداريبوارضاز معتهبفريعتقطبهكتاس $"!!# انمو مرگداد ميو ببادرانر ازايهاردار

هص تد زنولزار ايرديتيب. رددگيماطلاقدهد وضيعابتصاخشند زنستيعاز شانواد ،يايتروسايهراههكب،

هانمزايوياياممايهتوريفبهيرستدس وجياندرماتدمخهنزي، ش، درآماطيبارتيراتابخمايههكبود د،

وانخ واق. داشبيم...وار درميتداشهبتمادختيفيكعدر بهنتيانو عيكوچكشخا كوثملواماز در شاهر

مرگم زنيو اخخهبراانر %ددهيماصصتود

جامعه سلامت حافظ نتيجه در و داشته خانواده سلامت حفظ در بنيادين و اساسي نقش مادران اي جامعه هر در

باشند مي برخوردار خاص اهميت از همواره و دغدغه..بوده از همواره آن ميزان كاهش عوامل و علل شناختن

است بوده بشري مير. هاي و نيزمرگ اجتماعي معضل يك بلكه نبوده بهداشتي معضل يك صرفاً مادران

شود مي . محسوب

مادر مرگ بيماريهاتعريف المللي بين بندي طبقه دهم نسخه بهداشت$ ۱۰()'&#براساس جهاني سازمان و

از   :عبارتست

تا حاملگي هنگام مادر حام42مرگ محل و مدت از نظر صرف بارداري ختم از پس باروز مرتبط علتي هر به لگي

تصادف يا حادثه علت به نه اما آن طي شده ارائه مراقبتهاي علت به يا بارداري در شده تشديد ،  .بارداري



*)' رو$#"  2"در2'گا0.از+

:ازاستعبارتزنيكحياتطولدرمادرانموثردرمرگخطرعمدهدو

حاملگييكاثنايدرمرگخطر-١

ميشودمواجه)بارداريباارتباطدرمرگ( خطراينباباروريسندرزنيككهموارديتعداد-٢

گيريبراي :داردوجودعمدهشاخص3مادرانمرگاندازه

،مرگنسبت)1 Maternal Mortality Ratio]مادر (MMR)]ازكهاستاولخطربيانگر

زندهمتولدينتعدادبرمعينزمانيدورهيكدرجمعيتيكدرمادرانمرگتقسيم،تعداد

جمعيتدر .ميĤيدبدستزمانيمقطعهماندروهمان

،مرگميزان)2 Maternal Mortality Rate)]مادر ) (MMRate)]استخطردوهربيانگر

تعدادبرزمانيدورهكيدرراجمعيتكيدرمادرانمرگتعدادبايدآنمحاسبهبرايكه

كردتقسيمزمانيمقطعهماندروجمعيتهماندر) 15-49(باروريسنزنان

Proportion]،باروريسنزنانمياندرمادرمرگسهم)3 of Maternal death)PM)]كه

محاسبه بهرامشخصزمانيدورهيكدرجمعيتيكدرمادرانمرگتعدادبايدآنبراي

مرگكل .كردتقسيمزمانيمقطعهماندرجمعيتهمانساله) 15-49(زنانموارد

بهداشت جهاني سازمان گزارش از اي سال-خلاصه از مادران مرگ 2013تا1990روند

سال كه289000حدود2013در است داده رخ دنيا در مادر سال45مرگ به نسبت شده1990درصد كمتر

است

حدود62حدود و ساهارا ساب افريقاي در مرگها اين رخ24درصد آسيا جنوب در استدرصد . داده

دهند مي تشكيل را مادران مرگ سوم يك حدود كشور دو كشورها، سطح . در

با هند با17كشور نيجريه و دنيا14درصد در مادران مرگ انددرصد داده تشكيل .را

يا مادر مرگ توسعه "!!نسبت حال در مناطق يافته14حدود)  230(در توسعه مناطق مي) 16( برابر

.باشد



دنيا 3.8-7 4536-.3! ,2 01+" -/+. -,+*   و"!!شاخصهاي مختلف مناطق در

بهداشت جهاني سازمان بندي تقسيم اساس بر

منطقه

سال در مادر مرگ عوارض2013نسبت اثر در مرگ خطر احتمال

زن عمر طي در زايمان و بارداري

بر(  تقسيم )يك
حداكثرحداقلمتوسط

50037072040افريقا

685292680امريكا

1714223300اروپا

شرقي جنوب 190130270210آسياي

پاسيفيك 4532661200غرب

شرقي 170120260180)امرو(مديترانه

2316352000ايرانكشور-

210160290190دنيا

توسعه- حال در 230180320160مناطق

يافته- توسعه 1612233700مناطق

درآمد- كم 52كشورهاي

پردرآمد- 3400كشورهاي

اهداف به وضعيتدستيابي و المللي بين گذاريهاي :هدف

سال از :2015قبل

vهزاره توسعه اهداف اساس سال) 2360> .5-/;62-:-) /9+55-66+!(بر در مورد2000كه ميلادي

سال تا كشورها در مير و مرگ نسبت ، گرفت قرار جهان كشورهاي بايد2015تعهد درصد75ميلادي،

سال به يابد1990نسبت  .كاهش

vسال در كه بهداشت جهاني سازمان گزارش آخرين كشورهاي2014در جزو ايران كشور ، شده منتشر

ت هدف به دستيابي در استموفق شده اعلام هزاره .وسعه

سال از :2015بعد

اساس پايداربر توسعه بيانيه) 2360> .5-/;62-:-) -6<53+90.3=(اهداف آخرين بهداشتو جهاني سازمان

سال آوريل در شده2014كه سال،منتشر از بعد مادري مرگ عادلانه كاهش براي زير تعيين2015شاخصهاي

است : شده

سال از بعد براي نهايي است،: 2015آرمان مادران اجتناب قابل مرگهاي به دادن پايان



جهاني :شاخصهدف

سال مادري2030تا مرگ نسبت متوسط از)  "!!(ميلادي، كمتر به جهان برسد70در زنده تولد هزار درصد

از بيشتر كشوري هيچ در از140و بيشتر يعني زنده تولد هزار نباشدب2درصد جهاني . رابر

كشورها : شاخصهدفدر

Øمادر مرگ نسبت كه كشورهايي سال"!!#(براي از 2010در بوده ۴۲۰ كمتر زنده تولد هزار درصد

كشورهايعني(است ايراناكثر جمله از جهان سراسر شاخص )در اين رقم سال، ميحداقل2030تا

سوم دو اندازه به دربايست يابد2010سالآن  .كاهش

Øسال در مادر مرگ نسبت كه كشورهايي از2010در است420بيشتر بوده زنده تولد هزار درصد

درسال و داشته بيشتري نزولي سير بايد شاخص اين از2030كاهش بيشتر كشوري هيچ در140در

نباشد زنده تولد هزار . صد

طي كشور در مادران مرگ نسبت استسال21روند مشاهده قابل ذيل نمودار در .اخير

شماره اساس: 1نمودار بر كشور در مادران مرگ مادرنسبت مرگ مراقبت نظام

چه ميزاناگر نمودار اين بهكشوردر "!!طبق رو استروند كرده پيدا گذاري،كاهش هدف به عنايت با ولي

سياستگ شوراي بهذكمي مادران مرگ ميزان كاهش بر مبني پنجم15اري برنامه پايان تا زنده تولد هزار صد در

شده) 1394سال( توسعه تر سنگين شاخص اين بهبود جهت در ريزي برنامه براي بهداشت وزارت مسئوليت

و.است موجود هاي برنامه از فراتر مداخلاتي اجراي و پيش از بيش تلاش نيازمند داردبنابراين . تكراري
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شماره سال:  2جدول از كشور در مادران مرگ نسبت و هاي1393تا1381تعداد داده براساس

مادري مرگ مراقبت كشوري نظام

 سال

گزارش مادران مرگ موارد تعداد

تعريف(شده با )مطابق

مادران مرگ نسبت

زنده تولد هزار صد در

1381 308 4/27

1382 332 3/28

1383 278 1/24

1384 295 8/23

1385 273 7/21

1386 316 7/24

1387 273 

9/20

بهداشت(  جهاني سازمان )30= گزارش

)2008(

1388 3424/25

1389301

07/22

بهداشت( جهاني سازمان )21= گزارش

)2010(

1390297
5/21

1391278
5/19

1392291

7/19

سازمان( بهداشتگزارش )23= جهاني

)2013(

1393290
9/18



سال در مرگمادر از شده استخراج اطلاعات توصيفي 93گزارش

نسبتتعداد مادرو :انمرگ

سال- تعداد1393در ، شده گزارش مادري مرگهاي كل جهاني290از سازمان تعريف با مطابق مورد

است بوده  .  بهداشت

احوال،- ثبت سازمان در شده ثبت زنده مواليد تعداد به توجه كشور "!!با در مادران مرگ نسبت يا

شود9/18 مي محاسبه زنده تولد هزار صد  در

سكونت  : منطقه

تعداد- اين و% 58از شهر و% 5ساكن شهر و% 25حاشيه اصلي روستاي و% 9ساكن قمر % 3روستاي

اند بوده عشاير و سياري روستاي به  . مربوط

 

مادر  : سن

سني- بررسي نظر شدهاز فوت حدوداً:موارد شده ثبت زايمانهاي كل تعداد بالاي%  10از مادران آنها

اند35 بوده متاسفانهسال بالاي% 26ولي شده فوت اند35مادران داشته سن صورتيكه. سال %1در

كردهموارد اندسال18زيرزايمان بود% 1وبوده شده فوت به منجر  . آنها

 

بارداري  : تعداد

شده.1 فوت موارد كل او% 25از اندبارداري بوده تعداد. (ل از صورتيكه زايمانهادر % 5/38كل

داشتند اول  )بارداري

اند% 2.22 داشته بالاتر و پنجم فقط(.بارداري صورتيكه و% 5/4در پنجم حاملگي بالاترزايمانها

اند )بوده

سال.3 سه از كمتر آخر بارداري دو است% 24فاصله  .بوده

 

بارداري :مراقبت

اند% 59 نداشته بارداري از پيش مراقبت مادر مرگ فقط.موارد اند% 41و شده بارداري از پيش مراقبت موارد

اند% 78 داشته نيز خطر معرض در فاكتور يك .موارد

به% 6 اعتياد مرگ، اندموارد داشته مخدر .مواد

مرگ%   در شروعها،موارد مناسب زمان در بارداري دوران اندمراقبت .نشده

تعداد% 39 استموارد نبوده بارداري سن با متناسب  مراقبتها

است% 80 بوده خواسته بارداري .موارد



شده فوت مادران فوت  : مقطع

بارداري% 28 زمان در

زايمان% ٢ زمان در

زايمان24در% 26 از پس اول ساعت

از%    اند24پس شده فوت .ساعت

گزارششده موارد فوت  : محل

منزل% 9 در

راه% 7 بين در

در مرگ مورد زايمانييك استتسهيلات افتاده اتفاق

است افتاده اتفاق مرگ درمانگاه يا مطب در درصد . يك

اند% 83 شده فوت بيمارستان .در

اين- شاملاز آنها بيمارستان نوع اند نموده فوت بيمارستان در كه مواردي  :تعداد

درماني% 60 آموزشي بيمارستان در

درماني% 21 بيمارستان در

اجتماعي% 6 تامين بيمارستان در

خصوصي% 9 بيمارستان در

ارگانها% 2 ساير بيمارستانهاي

خيريهد% 2 هاي بيمارستان ر

موارد- زايمان  :فوتشدهمحل

منزل% 5 در

راه% 1 بين در

زايماني% 2 تسهيلات در

بيمارستان% 92 در

شامل- آنها زايمان محل بيمارستان  :نوع

درماني% 48 آموزشي بيمارستان در

درماني% 27 بيمارستان در

اجتماعي% 8 تامين بيمارستان در

خصوصي% 12 بخش بيمارستانهاي در



خيريه% 2 ربيمارستانهاي د

ارگانها% 3 ساير بيمارستانهاي در

شده فوت مادران زايمان  :عامل

كه% 75 است حالي در اين و است شده انجام پزشك توسط زايمان پرخطر% 78موارد بارداري موارد

اند . داشته

است% 21در بوده ماما زايمان عامل موارد

است%  1 بوده محلي ماما زايمان عامل موارد از

است% ٣در نبوده زايمان عامل هيچكس موارد

زايمان  نوع

مادر- مرگ مراقبت نظام از شده استخراج آمار به توجه به% 37با مادران زايمان شده، فوت موارد

طبيعي است) )@?(صورت صورتيكه.بوده اتفاق% 67/48در طبيعي صورت به سال همان زايمانهاي

است . افتاده

شده- ثبت زايمانهاي كل اند% 33/51واز شده صورت% 63ولي. سزارين به شده فوت مادران زايمان

است گرفته صورت  . سزارين

شامل- شده فوت مادران در گرفته صورت هاي سزارين علل :درصد

پيشرفت% 9 عدم

طبيعي% 5 غير پرزانتاسيون

دكلمان% 5

سرراهي% 1 جفت

بندناف% 1 پرولاپس

تكراري% 18 سزارين

و% # بالاتردوقلويي

جنين% 13 زجر

انتخابي% 2 سزارين

نوزاد% 5 جان نجات

مادري% 26 عوارض

موارد% 5 ساير



زايمان- حين درماني  :مداخلات

كل%  39در استاز كرده دريافت خون مادر ، مرگ در.موارد از% 32و فرآورده4بيش يا خون واحد

اند نموده دريافت .خوني

عمل% 1حدود- اتاق به مجدد انتقال به نياز زايمانها در) 4-.3-8. 2. 945.-4( از ولي اند % 17داشته

اند كرده پيدا عمل اتاق به مجدد انتقال به نياز شده فوت . مادران

وي% 16- مانندژداروهاي فاكتورA&@& ( ه و7، پروستاگلاندين اند........)، كرده  .دريافت

 

عدم- و بارداري،غفلت ، بارداري پيشاز مختلف مقاطع درمانيدر بهداشتي كادر ساير و ماما پزشك، حساسيت

پساز24زايمان، و زايمان از پس اول اول24ساعت  ساعت

است% 19در گرفته صورت غفلت خدمت كنندگان ارئه طرف از بارداري از پيش مقطع در .موارد

طر% 41در از بارداري مقطع در استموارد گرفته صورت غفلت خدمت كنندگان ارئه .ف

است% 20در گرفته صورت غفلت زايمان زمان در مرگها كل .از

است24در% 22 داشته وجود غفلت زايمان از پس اول .ساعت

از% 15 پس است24موارد داشته وجود غفلت .ساعت

فوتشده- مادران مرگ  : علل

مرگ% 2١در علل شده فوت استمادران بوده خونريزي

است% 14در بوده مرگ علت اكلامپسي پره موارد

است% 7در بوده عفونت مرگ علت موارد

است% 16در بوده مادران مرگ علت قلبي بيماري

است% 10در بوده مادران مرگ علت آمبولي موارد

اي% 9 زمينه بيماري

مخدر% 2 مواد مصرف

علل% 21در ساير ،: مثل(موارد بيهوشي و دارويي واكنشهاي زايمان، از پس افسردگي ، تومورها انواع

BBC است.....) و شده مادر مرگ .باعث

مادر- مرگ مراقبت نظام  :پايش

نشده23در- ارسال شهرستان به موقع به گزارش موارد  درصد

نشد14در- ارسال استان به موقع به گزارش موارد  هدرصد



نشده36در- انجام موقع به پرسشگري موارد  درصد

است17در- نبوده كامل پرسشگري تيم اعضاي موارد  درصد

است% 85در- نشده تشكيل موقع به ها كميته موارد

است% 30در- نبوده كامل دانشگاهي كميته اعضاء . موارد

شماره% 8در- فرم در خانواده( 6موارد با است) مصاحبه داشته مغايرت پرونده صفحات ساير .با

اجتناب- قابل عوامل شناسايي  :امكان

است% 6٨در شده شناسايي اجتناب قابل عوامل مادر مرگ در.موارد قابل% 36و علت هيچ موارد

است نشده شناسايي .اجتناب

طراحي% 70در اجتناب قابل عامل براي مداخله استگرموارد ديده

مداخلهسطحموارد% 58 استمسئول شده تعيين اجرا مسئول فرد و

است% ٩ در شده تعيين مداخله اجراي براي مشخصي زماني دوره .موارد

است% 32در گرديده اجرا شده تعيين زمان در مداخله .موارد

است% #٣در شده داده محيطي واحدهاي و سطوح به پسخوراند . موارد

شماره سال:۳جدول از مادر ومرگ مواليد از دانشگاه سهم 3139تا9138اطلاعات

است ذكر به مبداءلازم دانشگاه از اخير سالهاي در كه هايي دانشكده زير جدول تفكيكخوددر زمان از اند شده جدا

است شده ثبت آنها مرگ و .مواليد
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شماره در:۴جدول مادري مرگ مراقبت كشوري نظام از حاصل هاي شاخص اخير5مقايسه درصد(سال به )اعداد

مادري. الف مرگ مراقبت كشوري نظام عملكرد هاي  1393 1392 1391 1390 1389 )درصد(شاخص

افتاده اتفاق مادر هاي مرگ موقع به  86 83 82 84 90 گزارش

پرسشگري موقع به   !  6 58 59 68 انجام

پرسشگري تيم بودن  83 73 70 78 82 كامل

مادران مير و مرگ بررسي كميته موقع به  15 16 17 27 33 تشكيل

مرگ موارد بررسي براي دانشگاهي كميته اعضاي بودن  70 63 60 67 72 كامل

مشابه هاي مرگ از جلوگيري براي مداخله هاي طرح  70 63 57 69 71 ارايه

مداخله هاي طرح مشابهاجراي هاي مرگ از جلوگيري  32 43 45 45 61 براي

مرگ در اجتناب قابل عوامل شناسايي  ٨!  6 58 68 73 امكان

شناسي. ب جمعيت هاي  1393 1392 1391 1390 1389 )درصد(شاخص

شهر ساكن شده فوت 6757615963 *مادران

اصلي روستاهاي ساكن شده فوت 2231252525 مادران

سياريمادران و قمر روستاهاي ساكن شده  12 16 13 12 11 فوت

شده فوت 7677727373 سال35تا18مادران

زير شده فوت 23131 سال18مادران

بالاي شده فوت  22202724 سال35مادران
٢!

خانواده. پ تنظيم خدمات كيفيت و پوشش با مرتبط هاي  1393 1392 1391 1390 1389 )درصد(شاخص

بارداري بودن 8382798380 خواسته

بارداري بيشتر5تعداد 2121181722 يا

از كمتر بارداري دو 2317202024 سال3فاصله

بودن خطر معرض بارداري( در ابتداي از اي زمينه بيماري به 7571737378 )ابتلا

بارداري سن با مراقبت تعداد بودن 6265535961 متناسب



 

خدمات. ت كيفيت و دسترسي با مرتبط هاي  1393 1392 1391 1390 1389 )درصد(شاخص

بارداري درطول شده فوت  28 27 29 27 25 *مادران

زايمان حين شده فوت  2 3 4 3 4 مادران

زايمان از پس شده فوت  70 70 67 70 71 مادران

منزل در كرده زايمان  5 7 5 4 6 مادران

راه بين كرده زايمان  1 1 1 1 1 مادران

زايماني تسهيلات واحدهاي در كرده زايمان  22342 مادران

ها بيمارستان در كرده زايمان 9194918892 مادران

منزل در شده فوت 11713129 *مادران

راه بين در شده فوت 45477 مادران

زايماني تسهيلات واحدهاي در شده فوت مطب/مادران يا  1 0 0 1 1 درمانگاه

ها بيمارستان در شده فوت  84 81 83 87 84 مادران

است شده انجام ياماما متخصص توسط آنها زايمان كه  96 92 95 96 93 مادراني

زايمان كه استمادراني شده انجام محلي ماما توسط  1 3 2 1 4 آنها

است شده انجام روستا ماما توسط آنها زايمان كه  0 1 1 0 0 مادراني

اند داده انجام را خود زايمان خودشان كه  3   2 3 3 مادراني

است شده انجام سزارين صورت به آنها زايمان كه  63 66 63 62 58 مادراني

زايمان كه استمادراني بوده طبيعي  37 34 37 38 42 آنها



سالدرصد مادر مرگهاي علل 93شايعترين

ساله سه درمقطع ها شاخص ارقام مقايسه اساس بر ذيل است) 91- 39(نمودارهاي گرديده وارائه . محاسبه

مرگمادر علل شايعترين حسب بر شده فوت موارد درصد
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كه ميدهد نشان فوق مادرازششنمودار مرگ مهم موردعلت آمبولي(،دردو و گذشته)خونريزي سال به نسبت

است داشته وجود موثر. كاهش آن كاهش در تواند مي زير مسايل خونريزي دليل به مادر مرگ كاهش مورد در

 : باشد

براي آشنايي جلسات خونريزي، كتاب و مديا مولتي تهيه مامايي اورژانس سمينارهاي تشكيل و سازي حساس

باشد بيمارستانها توسط خونريزي پروتوكل كه. تدوين داشت توجه نيز نكته اين به بايست مي كماكانولي

باشد مي زايمان از وپس زايمان حين خونريزي بدليل مادران مرگ ميباشدنيازمندوبيشترين بيشتري و. اقدامات

مادرانهمچنين مرگ هاي پرونده كيفي و كمي تحليل از آمده دست به نتايج اساس خونريزيبر علت دربه كه

هاي كه91و90سال است اين نشاندهنده ، شده :انجام

است داده رخ مادران زندگي چهارم دهه در ها مرگ اين خونر. بيشتر علت آن:يزيبيشترين از پس و رحم آتوني

بود جفت فوت. مشكلات علت با:شايعترين همراه هموراژيك گرفته. بود'&)شوك انجام زايمان شيوه بيشترين

خونريزي از ناشي مرگ كننده مستعد عوامل از و بود شده گزارش اورژانس سزارين ها پرونده اين : در

بالاي سن ، مورد بود35شايعترين استفاده. سال و كمبود ، ماما و پزشك در بخصوص ناكافي اطلاعات و دانش

دانش با پرسنل نامناسب توزيع ها، دهنده حجم از نادرست استفاده خوني، هاي فرآورده و خون از نامناسب

در و تشخيص حجم، جايگزيني مامايي، خونريزي تشخيص در تاخير با'&)مانناكافي، خونريزي كنترل ،

بود مامايي خونريزي از ناشي مادران مرگ ساز زمينه علل ترين اصلي از اتفاق. جراحي، به قريب مجموع در

بودند پيشگيري قابل مامايي هاي خونريزي از ناشي مادران هاي . مرگ

خونريزي، دادن جلوه اهميت كم يا اهميت بي متخصص، توسط ويزيت طولاني ثبتفواصل استاندارد برنامه نبود

بيافزايد ;2662D 9,و خونريزي علت به مرگ تعداد بر تواند مي به.خونريزي توجه با ميشود توصيه رو اين از

آموزشي مراكز كليه به مادر دوستدار بيمارستانهاي در زايمان و مامايي خدمات ارائه كشوري راهنماي -ارسال

تدو به نسبت كشور ودرماني شرايطدرماني و امكانات به توجه با بيمارستان هر جهت خونريزي پروتكل ين

گيرد صورت عاجل اقدام . منطقه

است آمبولي دوم شده. علت انجام اخير سالهاي طي كه مداخلاتي آمبولي دليل به مادر مرگ كاهش مورد در

تد فرموشامل كردن اضافه همچنين و تروميوآمبولي از پيشگيري و خطر ارزيابي عمل دستور ارسال و ين

است بيمارستان در بستري مادران رسد. براي مي نظر تاثيربه عارضه اين بروز كاهش در اقدامات اين كه

فرم قالب در ارسالي هاي تاريخچه به توجه با ولي است بازديدها7داشته همچنين ميو مشاهده آمده بعمل ي

، است مادر مرگ اجتناب قابل عامل از پيشگيري به منجر كه دستورالعمل اين اجراي موارد برخي در كه شود

باشد مي بيشتر نظارت و تاكيد نيازمند و است نشده گرفته  .  جدي

به تواند مي كه است داشته افزايش بارداري در قلبي بيماري درصد متاسفانه باشدهمچنين زير :علل

جوان• بزرگسالان در ديابت بالا، فشارخون چاقي،  افزايش

بارداري• شروع در تاخير و باردار زنان سن  افزايش

بقاء• درمانهايافزايش در پيشرفت دليل به بزرگسالي سن تا قلبي مادرزادي بيماري به مبتلا زنان در

جراحي و  طبي



باردار• در قلبي بيماري تشخيص ميزان علامتافزايش بدون بارداري غير شرايط در اينها از بسياري ي،

شوند مي داده تشخيص بار اولين براي مواردي در حتي و تشديد حاملگي در قلب بار افزايش با و . بوده

بارداري، در قلبي بيماريهاي درمان كشوري دستورالعمل تدوين و تهيه براي لازم اقدامات است ذكر به لازم

از پس و سلامتزايمان اداره توسط سراسرمادرانزايمان دانشگاههاي به بزودي كه است گرفته صورت

گردد مي ابلاغ شاهد. كشور تا گيرد صورت لازم اقدام دستورالعمل اين اجراي به نسبت است خواهشمند

باشيم قلبي هاي بيماري بدليل مادران مرگ درصد آمدن .پايين

مقط حسب بر شده فوت مادران فوتدرصد  ع

هنوز فوق نمودار ما% 70طبق مراقبت اصول بنابراين افتد مي اتفاق زايمان از پس مقطع در مادران اعمدمرگ ران

و است برخوردار بالايي اهميت از خونريزي ميزان دقيق تعيين و ادراي ده برون ثبت و حياتي علائم گرفتن از

گيرد قرار دقيق نظارت مورد درماني مراكز تمام در است . لازم
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فوت حسبمحل بر شده فوت مادران درصد

زايمان محل حسب بر شده فوت مادران درصد

كهنمودار است اين دهنده نشان قرار% 92فوق بيمارستان امن محيط در و زايمان ايمن شرايط در مادران از

اند وداشته ايمن، زايمان و دسترسي ميزان افزايش خصوص در درمان و بهداشت بخش كافي ريزي برنامه
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است گرفته به. صورت روند بهباين طريق از مادران مرگ كاهش براي فرصت يك بيمارستانيمنزله خدمات ود

باشد مي زايمان براي ايمن مراكز انتخاب مورد در جامعه آگاهي افزايش نشاندهنده و باشد . مي

زايمان به كننده كمك حسبفرد بر شده فوت مادران درصد

زايمان نوع حسب بر شده فوت مادران درصد
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سكونت حسبمحل بر شده فوت مادران درصد

مادر مرگ كميته موقع به تشكيل درصد
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نزولي سير اخير سال چند طي در كشور دانشگاههاي در ها كميته موقع به تشكيل درصد فوق نمودار مطابق

از پس آن انتظار كه است داشته نظام14شديدي استقرار از باشدمراقبت،سال مي اين.ناباورانه موارد دراين

مر به كه دارد وجود يابدنگراني كاهش قضيه اين به نسبت پرسنل وحساسيت مادر مرگ اهمييت زمان .ور

قابل هاي مرگ بروز تواند مي مناسب پسخوراند وارائه قاطع گيري ،تصميمم كميته برگزاري اينكه به باعنايت

دهد كاهش را آورداجتناب بعمل جلوگيري مشابه مرگهاي عدم.واز علل از يكي رسد مي نظر به كه انجا واز

باشد، مي دانشگاهها محترم رياست حضور عدم دليل به ها كميته موقع به ارسالي.تشكيل گزارشهاي متاسفانه

است ضروري بنابراين باشد، مي ها كميته موقع به تشكيل عدم دانشگاهينشاندهنده كميته تشكيل كه صورتي در

ا پس هفته دو فاصله ودر بيمارستاني مرگهاي براي درماني هاي كميته نيست، پذير امكان پرسشنامه تكميل ز

كميته در بار يك ماه سه هر مصوبات نتايج و شده تشكيل بيمارستاني خارج مرگهاي براي بهداشتي هاي كميته

گردد مرور و بررسي دانشگاه محترم رييس حضور با دانشگاهي  .هاي

 

معاونتهاي از :بهداشتانتظارات

مادران- به بيمارستاني خارج هاي مراقبت دستورالعمل مطابق يافته ادغام مراقبتهاي برارائه تاكيد با

اي زمينه بيماريهاي كنترل و بارداري از پيش  مراقبتهاي

بيمار- شرايط به توجه با و مناسب درماني مراكز به پرخطر مادران موقع به ارجاع و  تشخيص

مسدود- هنگام و سرما فصل در بخصوص دسترس از دور مناطق ساكنين دسترسي جهت ريزي برنامه

مواصلاتي هاي راه  شدن

مقتضي- نحو هر به موضوع اهميت خون(انعكاس انتقال استانداري، ، رئيسه هيئت جلسات در طرح

سازماني.......)و برون و سازماني درون مشاركت جلب  براي

پارك- خدمات و(لينيكتقويت سونوگرافي و برداري تصوير مراكز  ......)آزمايشگاهها،

درمان معاونتهاي از :انتظارات

شامل- پرخطر مادران پيگيري منظور به بيمارستانها در سلامت رابط كارشناس ارجاعي: تعيين بيماران

ترخيص از پس و بيمارستان در بستري پرخطر مادران ، بيمارستاني خارج مراكز  از

و- مادر دوستدار بيمارستانهاي در خدمت ارائه دستورالعمل مطابق بيمارستان مراقبتهادر و خدمات ارائه

مرجع كتب  يا

تجهيزات- و شرايط مطابق بيمارستاني پروتوكل موجود هاي لاين گايد اساس بر درماني مراكز تمامي

مادر مرگ شايع علت سه براي خود آمب(مركز اكلامپسي، پره نمايند)وليخونريزي،  تدوين



زايمان- دردهاي القاي يا تقويت بخصوص ضروري غير روتين مداخلات انجام گزارش( عدم به توجه با

سنتوسينون و ميزوپروستول از مخفيانه با علمي غير استفاده دنبال به مادر مرگ  )هاي

زنا- متخصص به موقع به و سريع اطلاع منظور به خدمت دهندگان ارائه سازي صورتحساس در ن

زايمان از پس و زايمان ليبر، هنگام عارضه گونه هر  بروز

سطوح- به مادر اعزام ضرورت صورت در قطب دانشگاه زنان متخصصين با لازم هاي هماهنگي انجام

بالاتر  درماني

به- خوراند پس ارسال صورت به بيمارستاني خارج مراكز با درماني واحدهاي هماهنگي و همكاري

 كاركنان

كارح- گردش مطابق مادر مرگ مراقبت نظام فعاليتهاي انجام براي همكاران  مايت

موثر- بطور مادر مرگ موارد بررسي و ها كميته موقع به تشكيل بر مداخلات(اهتمام وتنظيم حضور با

جانبداري و ملاحظه گونه هر گرفتن نظر در بدون و اعضا همه مداخلات)مشاركت اجراي همچنين  و

مشاركت- زنانجلب محترم گروه مدير و آموزشي محترم  معاونت

معاونتآموزشي از :انتظارات

بيمارستانهاي- اقدامات و اصول با شاغل ماماهاي و متخصصين آشنايي زمينه در مداوم آموزش هاي برنامه

گردد برگزار آموزشي معاونت و درمان محترم معاونت توسط فيزيولوژيك زايمان و  .دوستدار

وتهيهمرگمواردبررسيبهتوجهبازنانمتخصصينآموزشخصوصدرآموزشيمعاونتهمكاري-

بهمستندوعلميراهكارهايارائهو.0/353A-/-5+/و-43E.+E;36/توضيحصورتبهگزارش

 . پذيردانجامفرايندصاحبانوبيمارستانهاكليه

باشند- داشته نظارت ها رزيدنت فعاليت بر آموزشي  . معاونت

منظور- به زايمان از وپس زايمان بارداري، دوران خطر علائم بر باتاكيد مستمر آموزشي هاي دوره

گردد برگزار بيمارستانها اورژانس پزشكان خدمات ارائه وارتقاء سازي  .حساس


