
 مراقبت در منزل:

والدین بایستی در منزل همکاری و کنترل دقیقید داهیتی          

 باهند.

 معاینات دوره ای و مراجع  ب  پزهک برای کنترل لازم است.

 مهم:   

بی حالی،  هقر نخوردن کافی و مناسب، تعرید زیاد، اتسیا     

هکم، وجود هرگون  زخم و نقز هرگون  اهکال در تنیسیو و     

تپش قلب و تشنج توج  داهت  باهقد و در صورت بروز ایین    

 علائم سریعا ب  پزهک مراجع  هود.

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

آشنایی با مراقبت از نوزاد 

 مادر دیابتی

 پرستاران و والدین نوزادگروه هدف: 

 منابع:  

Neonatal-perinatal medicine: Diseases of the fetus and 

infant 11th ed 2020. Fanaroff AA and Martin RJ (eds). 

Mosby-Year Book. 

 21تا  8کلقنقک سلامت  هم  روزه  ب  جز ایام تعطقل از ساعت 

 152پاسخگوی سوالات هما خواهد بود. داخلی 

آدرس: مشهد، خقابان طبرسی، حدفاصل مقدان طبرسی و چهارراه 

  052-11021مقدم            تلسن:        

www.jmhc.ir 

 JAMH/B-1/PA/01/07هماره سند:  

 2201002010تاریخ بازنگری : 

 

 واحد آموزش بقمار

 



 پرستاری شامل:

بررسی اولق  عقوب مادر زادی صدمات زایمانی علائیم   

مربوط ب  بقماری های قلبی و تنسسی، حیسید درجی       

حرارت بدن،  هرو  زودتر تغذی ،کنترل تحمل تغذی  و 

 کنترل مرتب قند خون می باهد.

بایستی مراقب عسونت های بقمارستانی از جمل  عسونت 

خون و مننژیت و متعاقب آن هقدروسیسیالیی و نیقیز           

 تشنج بود.

بایستی علائم حقاتی وضعقت قلبی سطح قند خیون و    

 جذب و دفع مایعات کنترل هود.

 درمان :

درمان این نوزادان را باید قبل از تولید و از طیریید          

کنترل دیابت مادر در دوران بیارداری پپیاییش رهید          

 طبقعی جنقن( آغاز کرد.

هرو  درمان براساس سن حاملگی، هدت بقیمیاری و     

تحمل نوزاد می باهد. در نوزادان بدون علامیت بیایید       

ساعت پو از تولد انجام هود  2اندازه گقری قند خون 

ساعت و سپیو   1-2ساعت اول هر  8-2و سپو برای 

ساعت انجام هود. اگر قینید خیون        2ساعت هر  12تا 

نوزاد طبقعی و نرمال باهد تیغیذیی  بیا هیقیر میادر                      

می بایست سریعتر انجام هود در صورتیی کی  نیوزاد        

 تغذی  را تحمل ننماید باید سرم تراپی هرو  هود.

ساعت این عارض  بهبود  28با کنترل صحقح در عرض 

یافت  و از روز دوم ب  بعید مشیکیل نیوزاد بیرطیر                     

می هود. ب  این نکت  توج  هود ک  از دادن آب قینید     

ب  نوزاد بایستی  پرهقز هود و فقط از هقر ب  صیورت    

 خوراکی استساده گردد.

 مادر محترم با آرزوی سلامتی برای شما و فرزندتان:

مطالب فوق ب  منظور آهنایی نحوه مراقبت از نیوزادان  

مادر دیابتی تهق  هده است. امقد است بیا میطیالیعی          

مطالب قادر باهقد دوره درمان بقماری را بی  خیوبیی        

 مدیریت نمایقد.

نوزادان مادران دیابتی و نوزادان مادرانی ک  در دوران   

بارداری دچار دیابت می هوند معمولا از نظیر هیکیل      

ظاهری هبق  یکدیگرند.این نوزادان در هر زمان ک  بی    

دنقا بقایند دارای وزن بقشتر از سن حامیلیگیی میادر           

میادر  ناهنجاری های می باهند. عدم کنترل قند خون با  

قلب، مغز، نخیا ، دسیتیگیاه        ناهنجاری هایزادی مثل 

 ادراری مرتبط می باهد.

 علایم بیماری:

این نوزادان معمولا بزرگ و گوهتالود هستند ک  ایین    

مسئل  ناهی از  چربی  و رهد زیاد استیخیوان هیا و        

بزرگی اعضای درونی می باهد. صورت آنها پف آلود و    

کبود است. در روزهای اول زندگی نوزاد بیی قیرار و          

لرزش دار و تحریک پذیر است و ممکن است گیاهیی     

بقحالی و ضعف مکقدن داهت  باهد. از عوارض هیاییع     

ساعت اول پیو از     2در این نوزادان افت قند خون در 

تولد می باهد و هرچند در ساعات بعد ممیکین اسیت      

 بروز کند.

 

 


