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 مقدمه :

درد زایمان در ردیف شدید ترین دردها بموده  و تاریخهمه ای بمه تمدمت انسمان      

ه است هنوز در پمرده  دارد . اینکه چرا فرایند زایمان طبیعی تا این حد با درد همرا

ای از ابهام ترار دارد.  درد زایمان  یك علامت برای شروع زایمان بموده  و فمرد   

را هوشیار می کند تا به دنبال جستجویی برای کمك بمه زایممان باشمد . معممو      

این درد  بطور شدید و پیشرونده بوده ودر صورت وجود اضطراب ، ترس و بمی  

 خبری بدتر خواهد شد . 

تسکین درد  ، منجر به یك سری تغییرات متابولیکی جدی در مادران شمده   عدم 

و  ممکن است  با آزاد سازی هورمونهای استرسی اثرات سوء بر روی جنین  نیمز  

داشته باشد .  بنابراین همواره به دنبال راهی هستیم که  کمتمرین زیانهمای ممکمن    

 جسمی ، روانی به زائو و جنین وارد شود . 

ه زایمان به طریق سزارین همانند هر نوع عمل جراحمی یما روت تهماجمی    با اینک

دیگرخالی از خطر نیست ولیکن در بسیاری از موارد عمل سزارین فقط به علمت  

ترس از دردهای زایمانی انتخاب می شود. و علی رغم کوشش های فراوان برای 

کمماهش مممري ومیممر و صممدمات ناشممی از سممزارین ، هنمموز عمموارض و صممدمات 

استفاده از این روت نسبت به زایممان طبیعمی بمیش تمر اسمت. بطوریکمه بمر طبمق         

-4مطالعات انجام شده میزان مري ومیر به دنبال سزارین نسبت به زایمان طبیعی 

برابر می باشد. بر این اساس است که  زایمان طبیعی کماکان نزد متخصصین از  3

شممهای تسممکین درد محبوبیممت خاصممی برخمموردار اسممت .لممدا ضممرورت  دارد رو

زایمان مورد بررسی ترار گیرند ، تا ترس و اضطراب ناشی از درد نتوانمد ممادران   

 را تشویق به زایمان بطریقه سزارین نماید .



در حال حاضر نیز در بسیاری از کشمورها  در هنگمام شمروع درد زایممان جهمت      

. و تسکین آن از روشمهای مختلمف دارویمی و غیمر دارویمی اسمتفاده ممی کننمد         

امروزه توجه متخصصمین بمر روی روشمهای غیمر دارویمی تسمکین درد از جملمه        

 ماساژ معطوف شده است

 متن 
 اصول تسكین درد در زايما ن:

انتظارات موجود در باره درد زایمان از فردی به فرد دیگر متفاوت است . شمدت  

ه درد درد زایمان ،مدت زمانی که زایمان طول می کشد و نیز پاسخ افراد نسبت ب

کاملا گسمترده اسمت . بعضمی از زنمان، زایممان نسمبتا کوتماه و آسمانی دارنمد در          

حالیکه بعضی دیگر  زایمان را در مدت طو نی ، سخت و عداب آور تجربه می 

کنند . عوامل مختلف ماننمد محمیط زایممان ، حمایمت همای همراهمان   همسمر ،        

بتهایی که دریافت ممی کنمد   دوست ویا یکی از نزدیکان ( ، آمادگی تبلی  و مرات

سبب واکنش های مختلف زائو نسمبت بمه درد ممی شمود و توانمایی او را جهمت       

سازگاری تحت تاثیر ترار می دهد . ملزاك و همکارانش در بررسی همای خمود   

نشان داده اند ، مادرانیکه با آمادگی خوب وارد مرحلمه زایممان شمدند و زایممان     

درصمد درد   33ارهمای سمنجش درد، حمدود    طبیعی و خود بخمود داشمتند بما معی   

کمتری نسبت به افرادی که بدون آمادگی وارد مراحل زایمان شمدند ، داشمتند .   

لدا بهترین زمان برای بدست آوردن اطلاعات در ممورد انمواع روشمهای تسمکین     

درد در طی دوران بارداری است .تسکین درد ایده آل زمانی است که بی دردی 

، برای مادر و جنمین همر دو مناسمب باشمد ، اثمرات آن تابمل       خوبی را فراهم کند 



پیش بینی و ثابت و در صورت لزوم برگشت پدیر باشد ، تحت کنترل مادر بموده  

 و در روند انقباضات و پیشرفت زایمان مداخله نکند.

 ماساژ درماني :

یکی از تکنیکهایی که در کاهش درد موثر است ماساژ دادن می باشمد . بسمیاری   

زنان در طی زایمان با لمس ،نوازت و ماسماژ بمه احسماس آراممش دسمت ممی       از 

یابند . ماساژ درمانی به روشهای مختلفمی ازجملمه ماسماژ نمواحی مختلمف بمدن ،       

جهت تسهیل دردهای زایمانی توصیه ممی   shiatsuناحیه پرینه و ماساژ به روت 

 گردد .

 طريقه انجام لمس و ماساژ:

 ماساژ ملائم ناحیه شکم  -

 ضربه های محکم درجاهائیکه بیشتر در معرض صدمه تراردارند  -

ماساژ چرخشی محکم با استفاده از کمف دسمت بمر روی نقماك مرکمزی ناحیمه       -

 ساکروم ، خصوصا در مواردیکه درد به ناحیه کمر تیر می کشد  

 فشردن و رها کردن متناوب عضلات شانه -

ی پشمت پاهما و ضمربات    ضربات طو نی مدت به کمر ، باسمن و تسممت تحتمان   -

 عرضی به پیشانی  

 کشش ملائم و ساده دست ها  -



استفاده از تکنیکهای ماساژ می تواند در دوران بارداری تمرین شود و همر کمدام   

که برای فرد راحتی بیشتری ایجاد می کنمد در طمی زایممان ممورد اسمتفاده تمرار       

پودر به حرکت روان و گیرد .درانجام ماساژ استفاده از ژل لوبریکانت ، روغن یا 

نرم دست ها روی پوست کمك می کند و امکان اعمال فشمار مناسمب را فمراهم    

. همهنین بررسیها نشان داده است ماسماژ درممانی بمه هممراه روغنهمای       می نماید 

معطر از جمله بابونه می تواند با کماهش تمرس و اضمطراب در تسمکین دردهمای      

 .ه از داروهای شیمیایی را کاهش دهدزایمانی موثر باشد و نیاز به استفاد

اسمت کمه در اصمطلا      shiatsuیکی دیگر از روشمهای ماسماژ درممانی  روت    

ژاپنی فشار انگشت نامیده ممی شمود . در ایمن روت نقماك فشماری خاصمی بمرای        

. نیاز به وسیله خاصی ندارد و بما انگشمتان دسمت      کاهش درد تحریك می شوند

. فرد در هر وضعیتی می توانمد تمرار گیمرد ، امما بیشمتر در حالمت       انجام می شود .

دراز کشیدن حتی توسط خویش می تواند ماسماژ را انجمام دهمد و همیر خطمری      

 برای فرد ندارد . 

هدف اصلی شیاتسو افزایش ریلاکسیشن ، بهبود جریمان خمون و لنمف ، تسمکین     

اهی بمدن ممی   درد ، نوعی فراهم کردن همدردی و حمایت و افزایش حمس آگم  

باشد . بر اساس نظریه چهارده نصف النهار بزري طمب چینمی پایمه ریمزی شمده      

است . این چهارده نصف النهمار ماننمد کانالهمایی از انمرژی حیماتی کمه در طمب        

 گفته می شود به اعضای اصلی بدن متصل هستند  . chiچینی به آن 

 

 



 ماساژ پرينه :

در طول هفته های آخمر بمارداری از هفتمه     ماساژ پرینه  ناحیه بین آنوس و واژن (

به بعد به کشیدگی مخرج کمك ممی کنمد و کانمال زایممانی را بمرای نمزول        34

جنین آماده می کند . ایمن عممل همهنمین احتممال پمارگی پرینمه و نیماز بمه اپمی          

زیوتومی را کاهش می دهد . این روت باعث می شود  یك حالت کششی شمبیه  

سمت پایین فشار وارد می آورد تجربه شود. روت انجمام  به زمانی که سر بهه به 

کار بدین صورت است که ابتدا از نرم کننده های غیر محرك مانند روغن همای  

گیاهی همراه با کمپرس سرد استفاده می شود و سپس به زائو گفته می شمود کمه    

سانتی متر داخمل واژن کنمد و بمه سممت پمایین در جهمت        2-4انگشتان شست را 

م فشار دهد .و این فشار را محکم و به آرامی   به سمت با  در طول اطراف رکتو

یا حرکت شبیه به چرخاندن تلاب وارد نمایمد سمعی کنمد بمه رکتموم        Uشبیه به 

دتیقمه در سماعت اداممه     5اجازه ریلکسیشن را بدهد و این عمل را برای بیشمتر از  

سماژ دادن انقبماض تموی    دهد و در روزهای پی در پی تکمرار کنمد .بمه هممراه ما    

عضلات تحتانی لگن  عضلاتی که هنگمام اجابمت ممزاج اسمتفاده ممی کنمد ( را       

                                                         .ادامه دهد

 

 

 
 



 روش مطالعه :
 . می باشد های اینترنتیپایگاه دادهاستفاده از  مروری و
 

 ه گیری :نتیج
ماساژ درمانی یکی از روشهای مفید در کاهش درد های زایمانی است .این 

روت می تواند بدون اینکه عارضه ای برای مادر و جنین داشته باشد موثر واتع 

شود و انجام آن نیاز به تکنیك خاص نیست .بنابراین هر فردی که در کنار مادر 

نی می تواند در کاهش درد های و همراه با اوست در ضمن اینکه از نظر روا

زایمانی  وعوارض ناشی از آن مفید باشد می تواند ماساژ را پس از آموزت 

ساده فرا گرفته و بکار بگیرد .علاوه بر آن با آموزت به مادر در طی ماههای 

به کشیدگی انجام ماساژ در ناحیه پرینه  به بعد ( و 34  از هفته آخر بارداری 

کانال زایمانی را برای نزول جنین آماده می کند . این  مخرج کمك می کند و

و از دست دادن بیشتر  عمل همهنین احتمال پارگی پرینه و نیاز به اپی زیوتومی 

 را کاهش می دهد .خونریزی بعد از زایمان 

ما این روت را به تمام زنان جوانی که زایمان طبیعی را به سزارین ترجیح 

 میدهند پیشنهاد می کنیم .

 ماماها در انجام ماساژ و آموزت آن نقش مهمی را ایفاء می کنند .
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