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ايران نيز 

 محسوب 
ه متاثر از 
 هايي نه 
   اند. 
يِ تعداد 
ن پرسش 
ضروري به 

ت پوشش 
شته اند. 
ين مراكز 

 

 در حال توسع
لل متحد كه ا

عه ي انساني
ي نيست بلكه
چنين پديده
داد شده

 افزايش كمي
. پاسخ به اين
 اين راستا ض

تان هاي تحت
ن، زايمان دا
شش معتبرتري

 ير مادران

هاين كشور
ي سازمان ملل

   
ي مهم توسعه
ژيكي و زيستي
 مدرن بروز چ
وامع قلمد
ميسر نيست؛
ر نخواهد بود.
هست يا نه در

  زنان باردار.

در بيمارست 1
 پزشكي تهرا
يي تحت پوش

ي مرگ و مي

اين ميان، زنان
ي ي هزاره وسعه

زايمان است.
شاخص هاي ز

 عوامل بيولوژ
ه در جوامع

رايط جوش
شت باروري م
ده امكان پذير
نرخ باروري ه
ي مرگ وميرِ ز
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دانشگاه علوم
بيمارستان ها

ري: بررسي

اند و در ا واجه
ي از اهداف تو
ادران در اثر ز
رداري، يكي ا
ران، ناشي از

ين روست كه
 از ش
وجه به بهداش
گان نسل آيند
ير محسوس ن
 تحليل آماري

صله سال هاي
د بهشتي و د
ر پايتخت و ب

اشت بارور

يت و مرگ مو
رار دارند. يكي
مرگ و مير ما
ران در اثر بار
رگ ومير ماد
 است. از همي
 منبعث
الم، بدون تو
ن حقِ زايندگ

تغيي سخگوي
گاهي دارد به

ت كه در فاصل
پزشكي شهيد
مرگ و مير د

  ت.

لامت و بهد

 رشد سالم
ود وضعيت
 مير مادران
س گزارش
ه يكي از
 مير مادران
با خطر معلولي
 از بارداري قر
رل و كاهش م
گ و مير مادر
ت كه شيوع مر
 و اجتماعي
 قدر، كه

سا» جمعيت«
ن بنيادين ترين
نات كشور، پا
، اين مقاله نگ

ت مادراني است
 ايران، علوم پ
 ميزان تنها م
رت گرفته است

سلا

   صفا

مل اساسي
 جوامع، بهبو
هش مرگ و
ست. بر اسا
يمان همواره
ر در مرگ و
 هر بارداري ب
خاطرات ناشي

باشد، كنتر مي
گر، ميزان مرگ
د توجه داشت
تي، اقتصادي

ضا و
«اشتن يك 

ن توجه به اين
 عيني و امكان
 بدين منظور،

  ادران
نگر محل فوت
علوم پزشكي
اشيم كه اين
ي كشور صور

محمد يزداني

يكي از عوام
جمعيت در
هداشت و كا
و نوزادان اس
يونيسف، زاي
حظات خطير
ست. زنان در
در معرض مخ
ه آن متعهد م
 از سوي ديگ
مي گردد. بايد
عوامل بهداشت
حاصل قض
دون شك د
جمعيت بدون
كه آيا شرايط
ظر مي رسد.
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وق مبين 
گ ها در 
 اما نشان 
ر منطقه 

مي شود: 
ده است. 
 مناسب، 

سي آمار 
سال هاي 
يقت اين 
 با تغيير 
ن در اثر 

ري نمودار فو
رصد اين مرگ

ل فوت بوده
ت يك مادر د

مان تقسيم م
يمان انجام شد

درماني-شتي

مي شود. بررس
ر فاصله ي س
 است. در حقي
جود دارد كه

گ و مير زنان

  

سي توزيع آما
در 4د و تنها 

يمارستان عامل
ن از درگذشت

ن پس از زايم
ان پس از زايم
 امكانات بهداش

ري شناخته م
د بهشتي در

بار بوده 5از 
 و اين بيم وج

ا افزايش مرگب

ده است. بررس
درود گفته اند

نيست كه بي 
بنابراين سخن

يمان، و دوران
ها در دور وت

رسي آنان به

در زمان باردار
هران، و شهيد
ي آنان بيش ا
خير بوده است
ي، بار ديگر ب

بندي شد قسيم
دار فاني را بد
 به معناي آن
رستان است. ب

ين زاي، در ح
درصد از فو 84

ن مبين دستر

 و مير زنان د
شكي ايران، ته
 تعداد بارداري
در دو دهه اخي
افزايش باروري

 بيمارستان تق
 بيمارستان، د
صد بالا، لزوما
دران به بيمار

  ي نيست.

ان (بارداري)،
4دهد كه  مي

 پس از زايمان

  مادران
موثر بر مرگ
گاه علوم پزش

شدگاني كه ت
رل جمعيت د
ي به سمت ا

زل، بين راه،
وارد فوت در

رچه اين درص
ب به اتفاق ماد
مكانات پزشكي

  ن
پيش از زايما

بندي نشان م م
ران در مقطع

   است.

مرگ و مير م
ي از عوامل م
ن هاي دانشگ
هد تعداد فوت
ت هاي كنتر

 كنترل باروري
  م.

 سه دسته منز
درصد مو 95

تاده است. اگر
 اكثريت قريب
و محروم از ام

 فوت مادران
ه سه بخش پ
ج اين تقسيم
دار فوت مادر
ولوژيك آنان

بارداري در م
 به عنوان يكي
 در بيمارستان

نشان مي ده 
 اعمال سياست

 جمعيتي، از
 مواجه گرديم

 
محل فوت به
5آن است كه 
منزل اتفاق افت
دهنده رجوع

ي دورافتاده و
 

مقطع زماني
مقطع فوت به

ي نتايج مقايسه
الا بودن معنا

زيوو شرايط في
 

تأثير تعداد ب
تعدد بارداري
فوت شدگان

1380 -1387
كاهش در اثر
سياست هاي
تعدد بارداري
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ي شرايط 
يش نرخ 

 .  

ان بر مبناي
افزا«به  سبت

ه داشته باشد

 برخي از زنا
داري است نس
باري به همراه

  

ن مساله در
يد دارد، هشد
لا نتايج مرگ ب

  

رار دارند؛ اين
ده بر آن تاكي
ي تواند كاملا

رض خطر قر
ت. آنچه نگارند
برخي افراد مي

ساسا در معر
 بالاتري است
ن افزايش در 

  بارداري

  عرض خطر
ر بارداري، اس
داراي ريسك

؛ اين» قيميتي

سب با سن ب

 

 
مادران در مع
مادران در هر
فيزيولوژيك، د
اروري به هر
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نان ايران 
 باري به 
ان است. 
 محسوب 
 بنابراين 

 امكانات 
 ميانگين 
مي تواند 

 

 باروري در زنا
 تبعات مرگ
سن باروري آنا
گ و مير زنان
ره آميز است.

  ر گيرد. 
ي، مي بايست
يل مادران با
ا سن آنان، م

  
تبع آن، سن
چه مي تواند
 متناسب با س
علل مهم مرگ
ت كه مخاطر
ورد توجه قرار
ش نرخ باروري
سوق دادن خي
ي متناسب با

 ازدواج و به ت
ردار است. آنچ

اي پزشكي،ه
 بارداري، از ع

ن باروري است
روري بسيار مو
سمت افزايش
ين صورت، س

درماني-داشتي

ي اخير سن
 براي زنان بار
ت و مراقبت ه
ين بودن سن

ن بالا بودن سن
متغير سن بار
 جمعيتي به س
شد. در غير اي
ي امكانات بهد

ت، در دهه هاي
با مخاطراتي

ان به امكانات
ي گذشته، پايي

به بعد، اين 1
ي به مادران، م
سياست هاي

في داشته باش
 عدم ارايه ي

  دهد.

 نوشتار نيست
فزايش توام ب
سترسي مادرا
ها و صده هاي

380دهه ي
خدمات پزشكي
ت چرخش س
د كمي و كيف
ي بارداري، و
ض خطر قرار د

 موضوع اين
ه است. اين اف
 باشد، عدم دس
 اگر دردهه ه
زه ي زماني د

ي خ  در ارايه
ست، در صورت
سب با آن رشد
 بالا به سوي
ن را در معرض

  93 داد

 

ه دلايلي كه
فزايش داشته
همراه داشته 
ه بيان ديگر،
مي شد، در با
ضروري است
شايان ذكر اس
پزشكي متناس

ط سنيمتوس
سلامت مادران
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