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 مقدمة

 

 موحدة وطنية بروتوكولات إعداد على العامة الصحة وزارة في والحمل للكورونا التقنية الوطنية اللجنة تعمل

 لتوحيد وذلك بالكورونا، ن بإصابته المشتبه او للمصابات الولادة بعد وما والولادة والطلق الحمل بمتابعة تتعلق

ا وتعمل كما .والزملاء للزميلات الطبية الأعمال وتسهيل  خلال من الزملاء لتدريب تدريبية مواد إعداد على أيض 

 وأسرتها الحامل تساؤلات تحاكي تثقيفية مواد الى اضافة المعلوماتية، التواصل تقنيات طريق عن عمل ورش

 الحمل حالات ومتابعة رصد على اللجنة وتعمل كما .اليومية الصحية والممارسات والمتابعة بالحماية يتعلق فيما

 .للإحصاء الوطني السجل الى لضمها بالكورونا المصابة

 الموارد تصلكم سوف .الارشادات بعض معها وتتغير وسريع دوري بشكل تتجدد كورونا حول المعلومات

ا اللجنة من  .وتحديثها تجديدها يتم التي والأدلة الدراسات بحسب تباع 

 .المجال هذا في واقتراحاتكم تعاونكم الى اللجنة تتطلع

 القاق فيصل د

 العامة الصحة وزارة في والحمل للكورونا التقنية الوطنية اللجنة رئيس

 دائرة رئيس الحسن جهاد .د النسائية، والأمراض للتوليد اللبنانية الجمعية رئيس عيتاني الدين سعد .د :الأعضاء

 الجامعة في النسائية والجراحة التوليد دائرة رئيس نصار أنور .د اللبنانية، الجامعة في النسائية والجراحة التوليد

 رنا .د اليسوعية، الجامعة في النسائية والجراحة التوليد دائرة رئيس عطية إيلي .د الطبي، المركز الأميركية

 الجامعة في النسائية والجراحة التوليد دائرة رئيس زريق طوني .د البلمند، جامعة في التوليد قسم رئيس سكاف

 الحكومي الحريري رفيق مستشفى في النسائية والجراحة التوليد دائرة رئيس شاهين ربيع .د الأميركية، اللبنانية

 البرنامج مدير شماعي ربيع .د الكسليك، جامعة النسائية والجراحة التوليد دائرة رئيس غنمة وديع .د الجامعي،

 الرعاية دائرة كنعان وفاء السيدة القانونيات، القابلات نقابة رئيسة العاكوم دعد السيدة النفسية، للصحة الوطني

 العامة الصحة وزارة -الأولية

 التثقيف دائرة رئيسة - حمرا رشا .د للسكان، المتحدة الأمم صندوق -قرداحي اسمى السيدة مع اللجنة تتعاون

 الصحة وزارة في
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 لهدفا 

 

. COVID- 19والولادة خلال جائحة كل من المخاض عمل هو تقديم التوجيه لسير  ا الكتيبمن هذالرئيسي  هدفال

 هي: الثانوية الأهداف

والفريق الطبي عندما  يفريق التمريضلموحدة لاستجابة وجود د من التأك  حامل وتقديم إرشادات عامة لرعاية ال .1

 .دة مسبقا  أثناء المخاض أو الولادة المحد   11 -كوفيد بـ تبه بإصابتها شأو م حامل مصابة سيدةتظهر 

 مستشفىلتلامس داخل االحديثي الولادة من خلال تقليل للأطفال اللأمهات من ا 11 -كوفيد من مخاطر انتقال  الحد   .0

 .والعزل المناسب

 .11 -امل بشكل مناسب لكوفيد ختبار الحإفحص و .3

 .داخل المرافق الصحية 11 -كوفيد المساعدة في منع انتشار  .4

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 .الإرشاداتة التحديثات بسبب التغييرات التي قد طرأ على يرجى متابع .الحالاتلا يوجد توجيه يمكن أن يغطي كل 
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 الفرز عبر الهاتف -المستشفى دخول  إعتبارات ما قبل 

 

 بغرضفى إما مستشإلى ال دخولقبل ال لتوليداتصال بقسم على الإالحوامل  السيداتتم توجيه جميع يفترض أن ي .0.1

التواصل ن إلمخاض. اأو  (NSTما قبل الولادة ) تخطيط متابعة الحملجراء لإأو  الولادة المحددة مسبقا  

د م سيتيح الولادة قسممع المسبق   وصول قبلإجراء الاستعدادات المناسبة لمكافحة العدوى ن للموظفين التأك 

  .حاملرعاية البشاركون ية الذين الصحي الرعاية قدميجميع مالمسبق ل بلاغالإكذلك ، والحامل سيدةال

 

/ . ستحصل الممرضة1رقم البياني للرسم وفق ا  الولادةلقسم هاتفية المكالمات الالقابلة فرز  /يجب على الممرضة  .0.0

وجود  وأ 11 -كوفيد المصاب بـبأنه  مشتبهالتعرض لشخص ، السفررحلات على سجل كامل يتضمن  القابلة

 نفلونزا إأو  11 -كوفيد  عوارض نولديه يتصلن لواتيال حوامل، سيُطلب من التنفسية. بشكل عام عوارض ةأي

لى إ عودأخصائي التوليد وستمع الممرضة / القابلة  واصلتأجيل زيارتهم. ستت (حمل خطيرةدون مشاكل )

يُطلب من  . سوف11 -كوفيد لإجراء اختبار حوامل الالسيدات . قد يتم استدعاء بعض حاملللتشرح الوضع ل

 سمقفي  ا  حددة مسبقإلى غرفة عزل مُ  اللواتي ينتظرن النتائج أن يعزلن أنفسهن أو سيتم إدخالهن حواملال

بار ويبلغون ختوالشكوى الرئيسية. سيتابع مقدمو الخدمة نتائج الإ حامللل ةالسريري وذلك بحسب الحالة، الولادة

 أي نتائج إيجابية.صدور الفريق ب

 

دوى في مؤسستهم والسلطات مكافحة الع قسم على الفور موظفي علمواالرعاية الصحية أن يُ  قدميم علىيجب  .0.3

 .الحالات المشتبه بإصابتها أو الحالات الإيجابيةالصحية عن 
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 غير الطارئةالطارئة والولادة حالات تبعاً ل لقسم الولادة حواملالاتصالات : فرز 9 البياني رقم الرسم

 

 
 
 

 

 

 

 

حامل تتصل لأي    

الولادة قسمب  

 عوارضهل لديك حمى و/أو  :9 السؤال
 تنفسية )سعال ، ضيق في التنفس(؟

 و

هل سافرت إلى الخارج خلال ال  :2السؤال 

اليوم السابق أو كان لديك اتصال وثيق  14

مع أي شخص عائد من الخارج أو مع حالة 

 91 -كوفيد أو مؤكدة من  مشبوهة

 

 

 ض:عوار*ال
 خفيفة: سعال جديد• 
 جديدة ، سعال جديد رارة مرتفعةمعتدلة: ح• 
 شديدة: ألم في الصدر وضيق في التنفس• 
 

 :ACOGوفقًا لإرشادات  Tamiflu** ابدأ بعقار 
درجة مئوية وأي من الحالات التالية:  33 حرارة أكثر من• 

عدوى الجهاز التنفسي العلوي ، ألم عضلي ، تعب،  عوارض
 آلام الرأس / الجسم

توحي  عوارضولكن ظهور مفاجئ ل يوجد حرارةلا • 
 بالإنفلونزا

 ايام 7مرتين باليوم مدة مجم  oseltamivir 57علاج • 
 

 أسئلة التقص ي

 1نعم للسؤال 
 3ونعم أو لا للسؤال 

 عوارض 
 معتدلة           / خفيفة

 عوارض 
           شديدة

 على الحمل : قلق شديديوجد لا 
دة مسبقا  مثال    إجراء، ولادة محد 
 وغيرها NST تخطيط

 

إلى المراكز المخصصة  حاملتوجيه ال
 ختبارللإ
  
 ** لحاجةل تبعا   Tamifluطلب • 
 المشورة للحجر الصحي في المنزلتقديم  •
 ساعة 04 التواصل مع السيدة مدةمتابعة • 

 

 مباشرة إلىتوجيه الحامل 
 للتقييمقسم الطوارئ  
 
 كمامةتعليمات لارتداء إعطاء • 
 مكافحة العدوىقسم الاتصال ب• 

 
 

 عدم القدوم الى المستشفى

تقديم المشورة للحجر الصحي المنزلي  •
ا من التعرض 14لمدة   يوم 

 شخص لا يظهريتم إختبار حاليا لا• 
 عوارض

لخدمات الصحية لخيار تقديم موعد • 
 ذلك عن بعد، حيثما أمكن

 على الحمل : قلق شديديوجد لا 
دة مسبقا  مثال    إجراء، ولادة محد 

 وغيرها NST تخطيط

فقط  0نعم للسؤال 
 )خطر التعر ض(

 

 للتقييمالولادة  قسممباشرة الى  حاملتوجيه ال
( لمقدمي الخدمات PPEمعدات الوقاية الشخصية المناسبة )لباس • 
 سيدة الحاملوال
 في الغرفة المعينة والرذاذ تلامسالزل أخذ احتياطات ع• 
 11 -كوفيد ختبار إجراء إ• 
 مكافحة العدوىقسم تصال بالإ• 
 

 
 

  :على الحمل قلق شديد
 يمثال مخاض، قلة حركة الجنين، نزيف رحم
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 حواملاعتبارات مهمة في رعاية ال 

 

ستجوابها إب / القابلة( ، ستقوم الممرضةوفق ا للبروتوكول ل لم تت صل)في حا الولادة قسم  إلى حاملعندما تصل ال

لك . سيتم ذلأي شخص مصاب رضعدوى الجهاز التنفسي العلوي وتاريخ السفر والتعل عوارضوجود  عن

 عن حمى أو سعال، فيجب تزويدها بمعدات الوقاية الشخصية. حامل. إذا أبلغت الالولادة قسمإلى ها قبل دخول

تم ي حين أنل عوارضلديهن أو /ن إيجابية لخطر التعرض يظهر واتيالل لحواملرات مهمة في رعاية اباعتإ

 :11 -كوفيد إصابتهن باستبعاد 

 

 التوليدللحوامل في قسم  91 -كوفيد الوقاية من عدوى السيطرة و .1.9

 د من الحالة أو الإشتباه بهابحال تم التأك   11 -كوفيد ن من ييعان حوامل اللواتيب رعاية اليج .3.1.1

بق ا مس الولادة اب. يجب تخصيص غرفة في طابقلشخص واحد مع إغلاق البعزل في غرفة 

المؤكدة  11 -كوفيد  حالات . تم توضيح إدارةحالتهمالمشتبه ب الحواملستقبال كغرفة عزل لإ

 .3.3بالتفصيل في القسم 

 

  ةمصابالحامل اليجب على جميع العاملين في مجال الرعاية الصحية الذين يدخلون غرفة  .3.1.0

 مةاللاز حتياطاتالإأخذ تصال ووالإ لتزام بالمعاييرالإ( إصابتهامشتبه بالأو  11 -كوفيد ب

 جوا . للفيروس المحمول

 

 ا  واحد ا  بيطبل أن يكون ، ويفض  دد الموظفين الذين يدخلون الغرفةيجب بذل الجهود لتقليل ع .3.1.3

 . لا يسمح بدخول طلاب الطب.ةواحد ة / قابلةوممرض

 

شمل ي ،تلك الوحدات فيتدريب أساسي وتجديدي لجميع العاملين في مجال الرعاية الصحية  .3.1.4

ستخدام معدات الوقاية الشخصية ومعالجتها إلتزام الصحيح بممارسات مكافحة العدوى والإ

معدات الوقاية الشخصية الكافية والملائمة في جميع  توفير( ؛ يجب 0و  1رقم  )الملحقان

 لرعاية. وحدات ا
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اليدين الذي يحتوي على طه رستخدام مإ. وهذا يشمل ستمرارإاليدين ب الحفاظ على نظافة .3.1.7

المواد التي يحتمل  ملامسةبعد ، حاملتصال بالإكل  قبل وبعد:  ٪17إلى  ٪02بنسبة الكحول 

. ذلك القفازات رتداء معدات الوقاية الشخصية وبعد إزالتها، بما فيإأن تكون معدية، وقبل 

ا تنظيف ثانية على الأقل. إذا  02اليدين عن طريق الغسيل بالماء والصابون لمدة  يمكن أيض 

 ر الأيدي الذيمطه   الصابون قبل استعمالالماء و دمستخإكانت الأيدي متسخة بشكل واضح، 

 يحتوي على الكحول.

 utu.be/d914EnpU4Fohttps://yoنظافة اليدين  عن CDCتحقق من رابط  

 

وقاية معدات الحول كيفية إستخدام  توصياتالتباع إيجب على جميع مقدمي الرعاية الصحية  .3.1.0

  نظارات واقية، ثوب، وقفازات.، ا  جراحي ا  قناع : التي تضممن الأمراض 

 وكسجينتحت علاج بالأأو ،  CPAPعلى  الحامل ةفقط إذا كان N-95يجب استخدام أقنعة 

O2  ن. التحقق مبإستخدام البخاختوليد ال، عند إدارة الأدوية البخارية أو أثناء إجراءات 

عند كل استخدام، كما هو موضح في الرابط  وضبطه N-95قناع  شكلملاءمة 

https://youtu.be/XPOzCG4DrgQ 

 

تقييم المخاطر والسيطرة العامة ل رشاداالإباع ت  إيجب على موظفي الرعاية الصحية الحوامل  .3.1.5

ذات الإصابة المؤكدة  11 -كوفيد للمرضى الذين يعانون من الخاصة بالتعرض على العدوى 

 .أو المشتبه بإصابتهم

 

كوفيد  ن منيعانت لواتيالللسيدات موظفي الرعاية الصحية الحوامل لحد من تعرض يوصي با .3.1.3

عالية المخاطر ال، خاصة  أثناء الإجراءات )ذات الإصابة المؤكدة أو المشتبه بإصابتهم( 11 -

ر فحسب تو ا  إذا كان ذلك ممكنأو ، بإستخدام البخاخ(توليد ال)على سبيل المثال، إجراءات 

 الموظفين.

 

 

https://youtu.be/d914EnpU4Fo
https://youtu.be/XPOzCG4DrgQ
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 عوارضمن دون  91 -كوفيد إصابتهم بالمخاض اللواتي يشتبه بمرحلة في  رعاية الحوامل .1.2

 معتدلة عوارضبوجود أو 

فى إلى المستش وصولهمقبل  ا  سبقالولادة م قسمبتصال على الإ حوامليجب تشجيع جميع ال .3.0.1

 .0.0. و 0.1كما هو مفصل في الأقسام 

 

الخفيفة على البقاء في المنزل )العزل  11 -كوفيد  عوارضالمصابات ب السيداتيمكن تشجيع ا .3.0.0

ارسة المعتادة. إذا كان ذلك للمم ا  اض المبكر )المرحلة الكامنة( وفقالمخمرحلة الذاتي( في 

 .11 -كوفيد ختبار إ، يجب نصحهم بإجراء ا  ممكن

 

 ، ويجب إجراء ا  ، ستستقر في الغرفة المحددة مسبقإلى طابق الولادة حاملال حضوربمجرد  .3.0.3

 تقييم كامل للأم والجنين ليشمل:

فريق متعدد التخصصات  تدخليتبعه المحتملة  11 -كوفيد  عوارضشدة لتقييم  .3.0.3.1

 الأم والجنينأخصائي الأمراض المعدية و / أو أخصائي طب بما في ذلك 

(MFMعندما ، ) توفر ذلكي. 

 .11 -كوفيد ختبار إإجراء  .3.0.3.0

 ل التنفس وتشبع الأكسجين.الأم بما في ذلك درجة الحرارة ومعد   مراقبة .3.0.3.3

 الرعاية القياسية.معايير ، حسب تأكيد بداية المخاض .3.0.3.4

تخطيط وخاصة إذا تم الستخدام جهاز عبر إمراقبة الجنين بمواصلة يوصى  .3.0.3.7

 .11 -كوفيد ب ةمصاب حاملالتأكد في نهاية الأمر بأن ال

 سيدة، يمكن نصح الجنينالأم أو المخاوف عن حالة أية ك لاذا لم تكن هنا .3.0.3.0

د من مبالعودة إلى المنزل حتى يتم  المخاض، إذا توفرت وسائل  رحلةالتأك 

 النقل المناسبة.

 التي عوارضالعلامات والبالنصيحة المعتادة فيما يخص  حامليجب إعطاء ال .3.0.3.5

التي قد تشير إلى تدهور  عوارضيجب إخبارها عن ال ونتباه إليها، يجب الإ

على  إذا دعت الحاجة( بعد التشاور مع الفريق الطبي) 11 -كوفيد متعلق ب

 درجة مئوية. 33من  وجود حرارة أكثرعوبة في التنفس، سبيل المثال ص
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الرعاية في نفس غرفة العزل، يجب أن تستمرالمخاض، مرحلة إذا تم تأكيد  .3.0.3.3

 .11 -كوفيد نتظار نتائج بإ

 

من دون  91 -كوفيد ل لديهن حالة مؤكدةالمخاض اللواتي مرحلة في  رعاية الحوامل .1.1

 .خفيفةعوارض بوجود عوارض أو 

يجب  ستقبال. عند الإا  إلى غرفة عزل محددة مسبق 11 -كوفيد ب ةالمصاب حاملالل ادخيتم إ .3.3.1

 الجنينطب الأم و التوليد، أخصائيالتالي: طبيب  الإختصاصاتإبلاغ أعضاء الفريق المتعدد 

MFM (طبيب التخدير، ممرضة التوليد المسؤولةإن أمكن ،) طبيب الأطفال أو / القابلة ،

 طبيب حديثي الولادة.

 

 بيبا  طعدد الموظفين الذين يدخلون الغرفة، ويفضل أن يكون من يجب بذل الجهود لتقليل  .3.3.0

 . لا يسمح بدخول طلاب الطب.ة / قابلة واحدةوممرض ا  واحد

 

 المقربين من الحاملإذا كان هناك دليل على تجمع أسري وعدوى مشتركة ، فيجب أن يبقى  .3.3.3

 أم لا. عوارضلا يحضروا الى القسم، بغض النظر إذا كانت لديهم أن عزلة وفي 

 

مراقبة للممارسة المعتادة، مع إضافة  ا  وتقييمها وفق أي علامة لدى الحاملعة ضرورة متاب .3.3.4

تعديل ، و٪14 فوقوإبقائه  كسجينوالأتشبع متابعة حرص على الكسجين بالساعة. وتشبع الأ

 لذلك. ا  وفق العلاج

 

أخرى، وبالتالي يجب مناقشة طريقة الولادة  لىولادة عطريقة أي دليل لتفضيل  ا  لا يوجد حالي .3.3.7

، وحالة المخاضمرحلة مها في عتبار تفضيلاتها، ومدى تقد  ، مع الأخذ بعين الإحاملمع ال

الجنين وأي مؤشرات أخرى للتوليد من أجل التدخل. لا يجب أن يتأثر وضع الولادة بوجود 

 تتطلب الولادة العاجلة. حامل، إلا إذا كانت حالة الجهاز التنفسي لل 11 -كوفيد 

 

 spinal أو العمود الفقري epidural لا يوجد أي دليل على منع استعمال مخدر فوق الجافية .3.3.0

anesthesia   في وجود فيروسات كورونا. يوصى بتسكين الجافية قبل أو في وقت مبكر من
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لتقليل في الحالات المؤكدة أو  11 -كوفيد صابتهن بالإاللواتي يشتبه ب حواملالمخاض لل

 إلى التخدير العام إذا كانت هناك حاجة إلى الولادة العاجلة. لجوءال

 

رار ستمإفردي فيما يتعلق بمخاطر وفوائد  ، يجب عمل تقييمحاملفي حال تدهور وضع ال .3.3.5

إذا كان من المحتمل أن يساعد ذلك في جراء ولادة قيصرية طارئة إالمخاض أو العمل على 

 جهود إنعاش الأم.

 

إذا كانت هناك حاجة لولادة قيصرية طارئة، فيجب أن يتم ذلك في غرفة ضغط سلبي.  .3.3.3

لى قرار عالفاصل الزمني . وقد يؤثر هذا طويلا   رتداء معدات الوقاية الشخصية وقتا  إيستغرق 

صح بهذا التأخير المحتمل. ينا وعائلته سيدةال بلاغ، ولكن من الضروري أن يتم. يجب إوليدالت

ن من ثنيإأكثر من الولادة  مقدمي الخدمات الى الحد الأدنى. يجب ألا يحضر إستبدالبتقليل 

 فريق التوليد.

 

 المرحلة الثانية من المخاض مع ولادة طبيعيةوقت تخاذ قرار فردي بشأن تقصير إيجب  .3.3.1

 إرهاق أو نقص الأكسجة. رضعواعاني من التي ت الحامل لدىختيارية إ

 

ا لعدم وجود أدلة  .3.3.12  لقط الحبلالتأخر ب ، لا يزال من الممكن ممارسةة لما يليكساعمنظر 

 ،كن تنظيف الطفل وتجفيفه كالمعتادبعد الولادة، بشرط عدم وجود موانع أخرى. يم السري

 بينما لا يزال الحبل سليما .

 

 التوليدية للحالات المشبوهة أو المؤكدةغرف العمليات للإدارة داخل نصيحة عامة  .1.3

 يجب تحديد الإجراءات الاختيارية في نهاية جدول العمل. .3.4.1

 

تداء رإ الحد الأدنى، ويجب عليهم جميعا   يجب تقليص عدد العاملين في غرفة العمليات الى .3.4.0

 معدات الوقاية الشخصية المناسبة.
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الأمومة وحديثي الولادة والتخدير( على  موظفي قسم يجب تدريب الموظفين )بما في ذلك .3.4.3

ئ ت الطوارستخدام غرفة العمليات في حالاإستخدام معدات الوقاية الشخصية بحيث يكون إ

 والتقليل من التأخيرات المحتملة.على مدار الساعة  ا  متاح

 

 الولادة القيصرية .1.3

 11 -وفيد كتوحي ب خفيفة عوارضاللواتي يعانين من  لحواملليجب إجراء تقييم فردي  .3.7.1

رية والولادة القيص القيصرية للرعاية السابقة للولادة مسبقا   اتي لديهن مواعيد مجدولةووالل

 لسيداتاإلى  :نتقال العدوىإر تقليل خطلك بهدف ذو الاختيارية، لتحديد إمكانية تأخير الموعد

بعد الولادة، إلى طفلها العاملين في قسم العاملين في مجال الرعاية الصحية، و، خرياتالأ

 .11 -كوفيد نتائج اختبار بصدور الرضيع بغية السماح 

 

راؤها ن، يجب إجشكل آمفي الحالات التي يتعذر فيها تأخير الولادة القيصرية الاختيارية ب .3.7.0

واتخاذ جميع الاحتياطات ا  غرفة العزل المعينة مسبق إلىكما هو مقرر. يجب إدخال النساء 

قيصرية في غرفة . بعد ذلك يمكن إجراء الولادة ال11 -كوفيد اختبار نتظار نتائج إفي 

 إذا كانت النتيجة سلبية أو في غرفة ضغط سلبية إذا كانت النتيجة إيجابية. العمليات العادية

 

 تحريض المخاض المخطط له .1.3

ختيارية، فيجب إجراء تقييم فردي فيما يتعلق بضرورة أما بالنسبة للولادة القيصرية الإ .3.0.1

  11-كوفيد  حالةخفيفة و عوارضاللواتي يعانين من  سيداتتحريض المخاض المخطط له لل

 .ةأو مؤكد امشتبه به

 

كما هو مقرر. يجب  القيام بهمكن تأخير تحريض المخاض بأمان، فيجب من غيرالمإذا كان  .3.0.0

تبار ئج اخانتظار نتابواتخاذ جميع الاحتياطات  ا  إلى غرفة العزل المحددة مسبق الحواملإدخال 

 .11 -كوفيد 
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وجود  مع 91 -كوفيد ل لديهن حالة مؤكدة أو مشتبه بهااللواتي عتبارات إضافية للنساء إ .1.3

 معتدلة أو شديدة.عوارض 

لديهن /  عوارضاللواتي ليس لديهن  حواملإلى تلك المحددة لل لتالية إضافة  تنطبق التوصيات ا

ويحتجن إلى رعاية أثناء الولادة مع تدهور معتدلة واللواتي يدخلن إلى المستشفى عوارض 

 مشتبه بها أو مؤكدة: 11 -وفيد كوعدوى  عوارضال

لى جتماع يضم علإتخطيط والالطبية لعدد من التخصصات  استشارية يجب ترتيب مناقشة .3.5.1

 سبيل المثال طبيب استشاري )متخصص في الأمراض المعدية(، طبيب أطفال، أخصائي

، طبيب أطفال أو حديثي / قابلة (، ممرضة مسؤولةأمكن إذا) MFM طب الأم والجنين

عن المناقشة  حاملطلاع الإالولادة وطبيب تخدير مسؤول عن رعاية التوليد. يجب 

 ستنتاجاتها. ويجب مناقشة ما يلي:إو

 .حاملالأولويات الرئيسية للرعاية الطبية لل .3.5.1.1

الداعمة القياسية يجب أن تكمن أولوية الرعاية الطبية في علاجات الرعاية  .3.5.1.0

، كما هو الحال في حالات الطوارئ الأخرى حامللتأمين الاستقرار لحالة ال

 .pre-eclampsia للأمومة، على سبيل المثال حالات الارتعاج الشديدة

بالنسبة للبالغين غير معتمد إجراء الفحوصات الشعاعية كما هو يجب  .3.5.1.3

 طعية للصدر.الحوامل؛ وهذا يشمل الأشعة السينية والأشعة المق

ينبغي النظر في تواتر وملاءمة رصد معدل ضربات قلب الجنين على أساس  .3.5.1.4

فردي، مع مراعاة عمر الحمل للجنين وحالة الأم. إذا تمت الإشارة إلى 

الولادة العاجلة لأسباب جنينية، فيجب التعجيل بالولادة كالمعتاد إذا كانت 

 حالة الأم مستقرة.

عن خطط ولادة في وقت مبكر قدر الإمكان دة يجب إبلاغ فريق حديثي الولا .3.5.1.7

 .ةشديد أم ةمعتدلأكانت الحالة  COVID19بـ ةمصابمن أم طفل 

اتخاذ قرار فردي، مع عدم وجود  ا  ا يخص  طريقة الولادة، ينبغي أيضفيم .3.5.1.0

 ة القيصرية إذا تم تحديدها بناء  موانع للولادة لأية طريقة. يجب إجراء الولاد

 والجنين كما هو الحال في الممارسة العادية.على حالة الأم 
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، متلازمة الضائقة التنفسية الحادةب 11 -كوفيد اذا أخذ بعين الاعتبار ارتباط  .3.5.1.5

 -كوفيد شديدة من / معتدلة  عوارضيجب مراقبة النساء اللواتي يعانين من 

تحقيق توازن ل كل ساعةمدخلات ومخرجات السوائل  عن طريق رصد 11

زدياد السوائل. عادة، يجب ألا إتجنب خطر وفي المخاض  محايد للسوائل

 مل / ساعة. 122يتجاوز إجمالي السوائل المعطاة 

 

 إدارة ما بعد الولادة .1.3

 رعاية حديثي الولادة .1.3.9

ت أمهات ثبتمن لأطفال لما بعد الولادة مرحلة إدارة وتوجيه كيفية توجد بيانات محدودة ل .3.3.1.1

 الثالث من الحمل. فصلفي ال 11 -كوفيد إصابتهم ب

 

 عامودي.النتقال الإطمئنان، لا يوجد دليل في الوقت الحاضر على للإ .3.3.1.0

 

بأنهم حالات مشتبه  11 -كوفيد لمصابات بامهات من أعتبار الرضع المولودين إيجب  .3.3.1.3

لإرشادات الوقاية من العدوى ومكافحتها  ا  وبذلك، يجب عزل هؤلاء الرضع وفقبها. 

 .للحالات المشتبه بها

على الأقل حتى تتوفر  يوما   14ينصح بالقيام بالعزل المنفصل للأم المصابة وطفلها لمدة  .3.3.1.4

الأم. يمكن القيام بذلك عن طريق  ل عبرنتقاإحتمالات الإضافية أو حتى يتم وقف إة أدل  

ستخدام عناصر تحكم هندسية مثل الحواجز إوضعها في غرفة منفصلة أو التفكير في 

عن  نمتري ارة بين الأم والمولود الجديد( وإبقاء الوليد على بعد )على سبيل المثال، ست

 .صابةالأم الم

 .11 -كوفيد المصابات بال للسيداتجميع الرضع لفحص إجراء  ا  يجب أيض .3.3.1.7

 

الأطفال أو حديثي الولادة والأسر لتخصيص  مناقشة المخاطر/الفوائد مع أطباءبيوصى  .3.3.1.0

 عرضة للإصابة.الرعاية للأطفال الذين قد يكونون أكثر 
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 تغذية الرضع .1.3.2

يع، لأم والرضاتصال الوثيق بين يكمن الخطر الرئيسي في الرضاعة الطبيعية في الإ .3.3.0.1

معدية محمولة في الهواء. في ضوء الأدلة الحالية، ننصح بأن  رذاذ نقل قطراتوإمكانية 

الأم.  حليبنتقال الفيروس من خلال فوائد الرضاعة الطبيعية تفوق أي مخاطر محتملة لإ

ة (. يجب مناقش/ السحب وبالتالي، يتم تشجيع توفير حليب الثدي )عن طريق الضخ

مخاطر وفوائد الرضاعة الطبيعية مع الأم، بما في ذلك خطر حمل الطفل بالقرب منها. 

قد يتغير هذا التوجيه مع تطور المعرفة. يوصي مركز السيطرة على الأمراض بتشجيع 

اد من الثديين لتأمين الإمد سحب الحليبرضاع من الثدي على اللواتي ينوين الإ سيداتال

م فصل الأم ، إذا لم يتةالطبيعي رضاعةبالحليب والحفاظ عليه. بالنسبة للنساء الراغبات بال

 عن الوليد، فيجب اتخاذ الاحتياطات للحد من انتشار الفيروس إلى الطفل:

 الزجاجات.غسل اليدين قبل لمس الطفل أو مضخة الثدي أو  .3.3.0.1.1

 طفل أثناء الرضاعة من الثدي.ال أمامتجنب السعال أو العطس  .3.3.0.1.0

 لوجه أثناء الرضاعة الطبيعية.ليجب ارتداء قناع  .3.3.0.1.3

الكهربائية، يجب حليب الأم بمضخة الثدي اليدوية أو  سحبفي حال  .3.3.0.1.4

التوصيات الخاصة بتنظيف المضخة بشكل صحيح  تباعإعلى الأم 

 ام مضخة الثدي المخصصة.ستخدإيجب ، كما ستخدامإبعد كل 

لإطعام الطفل الحليب المسحوب  شخص مناسب المساعدة من طلب .3.3.0.1.7

 من الثدي.

اتي يرضعن بزجاجة أو حليب والل سيداتبالنسبة لل .3.3.0.0

 مسحوب من الثدي، يوصى بالالتزام الصارم بإرشادات التعقيم.

 

 في المستشفى 91 -كوفيد مرضى الل القائمة على الإنتقال وقف الاحتياطاتمتى يتم  .1.1

كل حالة على حدة بالتشاور مع الأطباء والإجراءات تبعا  لوقف الاحتياطات بيجب اتخاذ قرار  .3.1.1

شدة المرض وعلامات المرض تؤخد بعين الإعتبار الأمور التالية : وفريق مكافحة العدوى. 

عينات الجهاز التنفسي. تتضمن  منالناتجة  11 -كوفيد لاختبارات ه ونتائج اعوارضو

 عتبارات التوقف عن الاحتياطات القائمة على الإنتقال كل ما يلي:إ
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 استخدام الأدوية الخافضة للحرارة ونزوال الحرارة د .3.1.1.1

 .تحسن علامات المرض وأعراضه  .3.1.1.0

 04≤ من العينات التي تم جمعها بفارق  COVID-19 النتائج السلبية لفحصصدور .3.1.1.3

 .(الأنفي واثنين من الحلق اثنان من البلعوم -مجموع أربع عينات سلبية بساعة )

 

 المستشفى مغادرةعملية  .1.93

 .ا  تحديد ذلك سريري تم  إن أمكن ومن مرفق الرعاية الصحية  سيدةال مغادرةيمكن  .3.12.1

 محفضةستعمال أدوية إبدون  حرارةتوقف ال -

 هعوارضتحسن علامات المرض و -

 04جمعها في ال من العينات التي تم   11 -كوفيد نتائج سلبية لفحص بروز  -

ثنان من إ -الساعة المنفصلة )من الناحية المثالية مجموع أربع عينات سلبية 

 البلعوم الأنفي واثنين من الحلق(.

 تخاذ القرار بوقفإقبل  غادرت السيدةإذا  يالعزل المنزلالتأكد من إتمام عملية يجب  .3.12.0

 نتقال.الاحتياطات القائمة على الإ

فريق الرعاية  إلى المنزل بالتشاور مع ةإرسال المريضيجب أن يتم اتخاذ قرار  .3.12.3

وفريق مكافحة العدوى ويجب أن يشمل اعتبارات ملاءمة المنزل  ةالسريرية للمريض

تقال ن، والمخاطر المحتملة للإيعزل المنزلالعلى الالتزام بتوصيات  ةوقدرة المريض

 مناعة.الثانوي إلى أفراد الأسرة الذين يعانون من مشاكل تتعلق بال
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 عمل الولادةالعامة في العمل الروتيني وسير  التغييرات 

 

 .11 -د كوفيالحامل المصابة بالولادة بغض النظر عن حالة  قسميصف هذا القسم التغييرات العامة في         

 سياسة الزائر .3.9

بين المرضى / الأسرة / مقدمي الرعاية الصحية، وضعت  11 -كوفيد للمخاطر الكبيرة لانتقال  ا  رنظ

 قيود صارمة لسياسة الزوار.

ستقتصر الزيارة على شخص داعم واحد، حسب الرغبة. سيتم فحص  -أرضية العمل  -

. قسملل ودرجة الحرارة قبل دخوله عوارضال تقصيالشخص الداعم للحصول على التاريخ و 

ن قبوله في القسم ويجب نصحه بالحجر الصحي بالمنزل ، فلا يمكا  إيجابي مإذا كان أي منه

 ./ المرافقين الزائرينبين تبديل الوطلب المشورة الطبية. لا يسمح ب

 شخص داعم واحد، حسب الرغبة. -قبل الوضع وبعد الوضع  -

 في أي وقت.بالزيارة لا يسمح للأطفال  -

دا   د يتم فرض تقييدق  .القسم دارةإحسب تقدير  أكثر تشد 

 

 تحريض المخاض والولادة القيصرية .3.2

لا ينبغي تأجيل أو إعادة جدولة تحريض المخاض والولادة القيصرية الاختيارية للنساء الحوامل 

 اللواتي يتمتعن بصحة جيدة.

 

 رعاية ما بعد الولادة .3.1

 بلاغإلى منازلهم بطريقة سريعة. يجب إ سيدات غير المصاباتال رساليجب بذل كل الجهود لإ

عد ب مغادرتهم للمستشفىمل على تسريع يتم العبأنه من أجل الحد من المخاطر الشخصية س سيداتال

 الولادة.

 :ةالمستعجل مغادرةالتخطيط لل•  
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 بعد يوم واحد من الولادة. مغادرةهو ال الطبيعيةجميع الولادات ليجب أن يكون الهدف  -

في اليوم الثاني بعد الولادة،  هو المغادرةجميع الولادات القيصرية لهدف اليجب أن يكون  -

 وحتى في اليوم الأول بعد الولادة إذا كانت تلبي المعايير وتنم بالشعور الجيد.

ان م لمعرفة ما إذا كلأا مغادرةالأطفال / حديثي الولادة فيما يتعلق بتخطيط  يبناقش مع طب -

 في ذلك الوقت. مغادرةلل ا  زالرضيع جاه

ع من الرعاية المنزلية إرتفاع ضغط الدم فإضطراب إن من ييعان يلواتال مغادرة السيداتتسريع • 

 إمدادات لمتابعة ضغط الدم ستكون حاسمة.

 يجب ترتيب جميع زيارات ما بعد الولادة في مرحلة لاحقة مع إمكانية تأجيل الزيارة حسب الحالة.
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  الملاحق 

 إرتداء )لباس( معدات الوقاية الشخصية – 9الملحق رقم  .3.9

COVID 19 

 س( معدّات الوقاية الشخصيةلبارتداء )إ

إستخدم ممارسات العمل الآمنة لحماية نفسك والحد من إنتشار 
 العدوى

 عن الوجه مع إرتداء معدات الحماية  اليدين بعيدا   اءإبق
 الشخصية 

 ة قها أو تل وثها بشد   تغيير القفازات عند تمز 

  المريضالحد  من الأسطح الممكن لمسها في محيط 

 قم بتنظيف اليدين بانتظام 

   بتنظيف اليدين بعد إزالة القفازات قم دائما 
 

 تعليمات ما قبل اللباس

  ضرورة الاكثار من شرب الماء 

 ربط الشعر الى الوراء 

 نزع المجوهرات 

  التأكد من توف ر القياس المناسب لمعدات الحماية
 الشخصية

 

 .في الارتداء يكون الثوب، حماية العين والقفازات. يتم ذلك خارج غرفة المريضالترتيب  - إرتداء معدات الحماية الشخصية

 القيام بتنظيف اليدين قبل إرتداء معدات الحماية الشخصية

الثوب ذو الأكمام الطويلة ، والواقي من السوائل  يإرتد 1 

 ستعمال واحد. لال
 قم بعقد ربطات الرقبة وربطات الخصر. 

 

 
 

 )الكمامة( جهاز التنفس 2

 
ملاحظة: يجب أن يكون هذا هو جهاز التنفس الذي قمت 
بإختباره للإستخدام. حيث يجب إرتداء النظارات الواقية 
أو نظارات السلامة مع جهاز التنفس الصناعي، يجب 

 إرتداؤها أثناء إختبار الملاءمة لضمان التوافق. 

ثب ت الأشرطة العليا على تاج رأسك فوق الأذنين 
د من بقاء  والشريط السفلي في مؤخر العنق. تأك 

على الخدين. اضغط بحزم  جهاز التنفس مسطحا  
لى إوبكلتا اليدين على قطعة الأنف ووجهها 

الاسفل بأصابعك من الجانبين على جسر الأنف 
لتحصل على وضعية ثابتة. اذا لم تحصل على 

 .قدماً  يلا تمضالوضعية الثابتة 
ستختلف تقنية ذلك  .اجراء الفحص المناسب

وفير ت بحسب الأنواع المختلفة لأجهزة التنفس. يتم
تعليمات التقنية الصحيحة من قبل الشركات ال

 جب اتباعها للتحقق من الملاءمة. المصنعة وي

 حماية العين: 1

ضعها على الوجه والعينين 
 وضبط عصبة الرأس للثبات.

 

حددها حسب حجم القفازات:  3

د من أن الكف مغطى  اليد. تأك 
 مغطى بكفة القفاز.وبالثوب 

https://www.gov.uk/government/publications/ 11 -كوفيد-aerosol-for-use-equipment-protective-personal-
procedures-generating  

https://www.gov.uk/government/publications/covid-19-personal-protective-equipment-use-for-aerosol-generating-procedures
https://www.gov.uk/government/publications/covid-19-personal-protective-equipment-use-for-aerosol-generating-procedures


19 
 

 خلع )نزع( معدات الوقاية الشخصية – 2الملحق رقم  .3.2

COVID 19 

 خلع )نزع( معدّات الوقاية الشخصية 

يجب خلع معدات الوقاية الشخصية بتراتبية 
. عرضيللحد من احتمال حدوث أي تلوث 

، ما لم يكن هناك غرفة عزل مخصصة
يجب نزع معدات الوقاية الشخصية بطريقة 
منهجية وقبل مغادرة غرفة المريض على 

سبيل المثال القفازات، من ثم الثوب ومن ثم 
يجب ازالة جهاز التنفس   .حماية العين

FFP3  المريض.خارج غرفة 

العملية تحت اشراف الزملاء على  تمينبغي أن ت
متر للتقليل من خطر اصابة عاملي  0ة مساف

الرعاية الصحية وذلك عندما يقومون بازالة 
 عنمعدات الوقاية الشخصية وتلويث أنفسهم 

 غير قصد عند اتلافها. 
 

في  FFP3يجب ازالة جهاز التنفس  
. في حال عدم وجود مخصصةغرفة 
، قم بازالة جهاز التنفس في غرفة

 منطقة آمنة )أي خارج غرفة العزل(. 
يجب التخلص من جميع معدات 

ت نفاياالالوقاية الشخصية بما فيها 
 طبية.ال
 

 : تراتبية نزع معدات الوقاية الشخصية هي كما يلي

 ويكون خارجها ملوثاً  –القفازات  1 

 أولا":  

 القفاز خارج مسك إ
 المعاكسة باليد

 وانزعه

 از الذي مسك القفإ
تم إزالته في اليد 

 لأخرىا

  بعدها:

    قم بادخال أصابع اليد التي تم خلع القفاز
منها تحت القفاز في اليد الأخرى 

 عند الرسغ.

 القفاز المتبقي  انزع
وضعه فوق القفاز 
 .الأول وتخلص منه

 
خدام محلول ستإف يداك بنظ  

 كحولي

 يطاله التلوث من الأمام ومن الأكمام –المريول  2
 
فك رباط العنق  

أولا  ثم رباط 
 الخصر

 
 
 

 
سحب الثوب بعيدا عن 

 العنق والكتفين. 
طي الثوب من الداخل فقط 
باستخدام حركة التقشير 

حيث سيكون الجزء 
 الخارجي من الثوب ملوث ا.

 
اقلب الثوب من الداخل 

للخارج أو قم 
بطيه أو لفه 
 في حزمة

وتخلص منه 
في سلة 
نفايات 
  مبطنة

حماية العين )يفضل قناع لكامل الوجه(  1

 سيكون الخارج ملوثًا. -
ن فك الرباط علللإزالة ، استخدم كلتا يديك 

ا من الخلف والتخلص  طريق السحب بعيد 
 منه.

 
 

إزالة  مخصصةفي حال عدم وجود غرفة  - جهاز التنفس 3

في منطقة آمنة )على سبيل المثال، خارج  FFP3أجهزة التنفس 
  غرفة العزل(. نظف اليدين بفركهما بالكحول.

  لا تلمس الجزء الأمامي من جهاز التنفس لأنه سيكون ملوثًا.
 إلى الأمام قليلا   يانحن -
الوصول إلى الجزء الخلفي من  -

الرأس بكلتا اليدين للعثور على حزام 
 الربط السفلي، فك ه وجلبه إلى

 الأعلى.
 رفع الأشرطة فوق الرأس.إ -
دع جهاز التنفس يسقط عن وجهك  -

  ووضعه في سلة المهملات.

غسل اليدين إ 3
 بالماء والصابون. 

https://www.gov.uk/government/publications/ 11 -كوفيد-aerosol-for-use-equipment-protective-personal-
dures proce-generating  

https://www.gov.uk/government/publications/covid-19-personal-protective-equipment-use-for-aerosol-generating-procedures
https://www.gov.uk/government/publications/covid-19-personal-protective-equipment-use-for-aerosol-generating-procedures
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https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/inpatient-obstetric-healthcare-guidance.html
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/inpatient-obstetric-healthcare-guidance.html
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https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/pregnant-women-faq.html
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https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/guidance-risk-assesment-hcp.html
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/guidance-risk-assesment-hcp.html
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/guidance-risk-assesment-hcp.html
https://youtu.be/fT5h4oMUOFk
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https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/874316/Infection_prevention_and_control_guidance_for_pandemic_coronavirus.pdf

