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 مقدمة

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

 لتوحيد وذلك ،بالكورونا بإصابتهن   المشتبه او مصاباتلل الولادة بعد وما والولادة والطلق الحمل بمتابعة تتعلق

 من الزملاء لتدريب تدريبية مواد إعداد على أيضًا وتعمل كما. والزملاء للزميلات الطبية الأعمال وتسهيل

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

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

 .للإحصاء الوطني السجل الى لضمها بالكورونا المصابة الحمل حالات

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

  .وتحديثها تجديدها يتم التي والأدلة الدراسات بحسب تباعًاة من اللجن

 المجال هذا في واقتراحاتكم تعاونكم الى اللجنة تتطلع

 

 د فيصل القاق

 العامة الصحة وزارة في والحمل للكورونا التقنية الوطنية اللجنة رئيس

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

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

 يركية المركز الطبي، د. إيلي عطية رئيس دائرة التوليد والجراحة النسائية في الجامعة في الجامعة الأم

اليسوعية، د. رنا سكاف رئيس قسم التوليد في جامعة البلمند،  د. طوني زريق رئيس دائرة التوليد 

الجراحة النسائية في والجراحة النسائية في الجامعة اللبنانية الأميركية، د. ربيع شاهين رئيس دائرة التوليد و

جامعة رئيس دائرة التوليد والجراحة النسائية د. وديع غنمة مستشفى رفيق الحريري الحكومي الجامعي، 

السيدة دعد العاكوم رئيسة نقابة القابلات الكسليك، د. ربيع شماعي مدير البرنامج الوطني للصحة النفسية، 

 .وزارة الصحة العامة -الأولية، السيدة وفاء كنعان دائرة الرعاية القانونيات

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

 .العامةفي وزارة الصحة 
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I. القضايا العامة 
 

 ؟-19 كوفيد: كيف يجب تعديل قواعد الزيارة في إطار جائحة 1 س

نتشار في المجتمع والتوصيات المحلية الإ تبعاً لمستوىوعلى مستوى الفرد  اتالزيار ةيجب إجراء تعديلات على سياس

 .والخارجيينبناء على ذلك، يوصى بتخفيض عدد الزوار إلى الحد الأدنى الضروري للمرضى الداخليين ووالدولية. 

 

 : هل يجب على الحوامل ارتداء قناع؟2 س

في الأماكن العامة   رتداء القناعإتباع نفس التوصيات التي يتبعها عامة السكان فيما يتعلق بإيجب على الحوامل 

. ند صعوبة التباعد الجسدي الموصى بها, بحسب اخر توصيات مركز ضبط الأمراض في الولايات المتحدةعخصوصا 

 حالة مؤكدة من لديهن   لواتيأو ال  19-كوفيديعانين من أعراض  الحوامل اللواتيمن قبل ايضا رتداء الأقنعة إيجب 

 في الأماكن العامة أو حول أفراد آخرين. عند تواجدهن   19-كوفيد

 

 

 

 

 

 

لا يوجد توجيه يمكن أن يغطي كل الحالات. يرجى متابعة التحديثات بسبب التغييرات التي قد طرأ 

ت التي تعدها اللجنة بحسب الاجماع العلمي العالمي على الدراسات الإرشاداالبروتوكولات وعلى 

  .والأدلة
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II.  :فراد والموظفون والمواردللأالاستجابة 

 

المرضى  وتحويلهم للعمل في أقسام لا تتضمن إتصال مباشر مع  مقدمي الرعاية الحوامل: هل يجب تغيير أدوار 1س 

 مخاطر؟تعرضهم للالتقليل من  بهدف

 

ً حاليجمعيات الدولية ومنظمة الصحة العالمية الوالحمل، لا تقترح  19-كوفيدإلى البيانات المحدودة المتعلقة ب اً دستناإ  ا

الحوامل أكثر عرضة  سيداتوحده. لا تبدو ال 19-كوفيدلحوامل بسبب االرعاية الصحية  قدميملقيود إضافية  وضع

العامة  رشاداتالإتباع إلحوامل االرعاية الصحية  قدمي. يجب على م 19-كوفيدللإصابة بأمراض خطيرة تتعلق ب

أو  االمشتبه به 19-كوفيد لحالاتللعاملين في الرعاية الصحية المعرضين للمرضى  لعدوىا ةلتقييم المخاطر ومكافح

ً مهم اً العدوى ومكافحتها الموصى بها جزءلتزام بممارسات الوقاية من . يعد الإةالمؤكد ت لحماية جميع العاملا ا

 .عملهمفي مجال الرعاية الصحية في أماكن  والعاملين

ن يعانت لواتيالسيدات الرعاية الصحية الحوامل للم قدميالحد من تعرض م إلىفي النظر الصحية قد ترغب المرافق 

ها، خاصة خلال الإجراءات الأكثر خطورة )على سبيل المثال ، إجراءات بمؤكدة أو مشتبه  19-كوفيدمن عدوى 

 حسب توفر الموظفين.و(، إذا أمكن ذلك بخاخمع التوليد ال

 

 ؟ 19-كوفيدل: كيف يمكن للمرافق تحضير مقدمي رعاية التوليد للاستجابة 2 س

 

فترة ما حول تعنى بفرعية  لجان -إذا تم إنشاؤها بالفعل  أو - التوليد إنشاءيجب على المستشفيات التي تقدم خدمات 

من فرق التوليد، وطب ين الولادة وتكون هذه الأخيرة مسؤولة عن الاستعداد للكوارث )من المحتمل أن تشمل ممثل

 .، وطب الأسرة، وفرق التخدير وغيرها(الأطفال

مجتمعي، وقد يحدث نقص في العاملين في مجال الرعاية الصحية النتشار الإنتشار المرتفع وفي بعض المناطق ذات الإ

ستراتيجية لكيفية توسيع إوضع بلبدء الصحية لجميع المرافق  الكلية الأميركية لأمراض النساء والتوليد عشج  تالتوليدية. 

ً ا إذا كانت المنطقة تعاني حاليعم  قوة العمل التوليدية الخاصة بهم، بغض النظر  نتشار مجتمعي واسع. يجب أن إمن  ا

ون التوليد لذين لا يمارسامتياز لمقدمي رعاية التوليد المؤقت الإإعطاء عتماد السريع والإ عتبارتأخذ المرافق بعين الإ

 غية تمكين زيادة القوة العاملة، وإعادة تدريب هؤلاء الأفراد حسب الضرورة، وضمان التغطية التأمينية المناسبةب ،اً حالي

 .لهم
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، يتم تشجيع المرافق على إيجاد طرق مبتكرة للتعاون مع أطباء الأسرة والقابلات طبق يكن ي، وان لم بالإضافة إلى ذلك

 التوليد.وغيرهم من المتخصصين في رعاية 
 

 الموظفين والموارد؟ أوضاع الاختيارية تحسين عمليات: كيف يمكن لإدارة ال3س 

 

بشكل خاص أو  اً منتشر 19-كوفيدقد يكون من المفيد تحديد وتعديل الجدولة الجراحية  في المناطق التي يكون فيها 

ذلك ضحة طبياً، عندما لا يشكل حيث يوجد ضغط خاص على نظام الرعاية الصحية، بما في ذلك الإجراءات المو

 من جراء هذا التأخير. حاملعلى صحة وسلامة الضرراً 

 

ً قد يكون من المناسب التفكير مؤقتبالنسبة للتوليد،  فقط عند إجراء الولادة القيصرية )إلا إذا عملية ربط الأنابيب في  ا

ما يتم توفير الحل البديل  لوسائل منع الحمل ختيارية، طالإ تكونالولادة في خطر كبير( وجميع الحالات الأخرى  تكان

بعد الولادة مباشرة( إذا رغبت الحامل في ذلك. ومع ذلك،  ة الأمدالطويلنع الحمل استخدام وسائل مالمثال، )على سبيل 

على المستوى المحلي والإقليمي، مع مراعاة  يتعلق بالتقييمق بالإجراءات التي يجب مراعاتها فإن أي قرار يتعل  

ً بأخيرها سلالمخاطر والموارد الخاصة بكل منطقة. يجب عدم تأخير إجراءات التوليد وأمراض النساء التي يؤثر ت  ا

المتعلقة بالحمل والتي والمتعلقة بأمراض النساء لعمليات لامتها. وهذا يشمل الإجراءات واعلى صحة المرأة الحامل وس

 تأخيرها إلى الإضرار بصحة الحامل.  يؤدي
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III. رعاية ما قبل الولادة 

 

 ؟له والتعرض 19-كوفيدنتشار إ: هل من المناسب تعديل تقديم الرعاية قبل الولادة لتقليل خطر  1 س

 

بين  19-كوفيدنتشار إلسيطرة على استراتيجية في محاولة إلة لتقديم الرعاية قبل الولادة كقتراح مناهج بديإنعم. تم 

حاجة إلى تنفيذ استراتيجيات مبتكرة خلال هذه الطوارئ الصحية العامة هناك ومقدمي الرعاية والموظفين.  حواملال

السريعة التطور، مع مراعاة الاختلافات في إعدادات الرعاية والمخاطر السكانية، على الرغم من أن الأدلة محدودة 

لمحلي الولادة على المستوى ا فيما يتعلق بسلامة وفعالية هذه الأساليب. يجب اتخاذ أي قرار بتعديل تقديم رعاية ما قبل

 :والفردي

o  يجب على أطباء التوليد وأمراض النساء وغيرهم من مقدمي رعاية التوليد الاستمرار في تقديم الرعاية

 الطبية اللازمة قبل الولادة والإحالات والاستشارات.

o الولادة أو جدولة  يجب أن يكون مقدمو رعاية التوليد مستعدين لشرح منطقي لأي تغيير في رعاية ما قبل

الولادة، مع التأكيد على أن هذه التعديلات قد تم إجراؤها من أجل الحد من خطر التعرض للفيروس للأم 

 والجنين أو الرضيع.

o  كوفيدحول خطة الرعاية البديلة قبل الولادة في وضع جائحة والطبيب  الحاملبين  المحادثاتيوصى بتوثيق 

 في السجل الطبي. ١٩ -

 

التي يمكن الاستعانة بها. لأن متابعة الحمل  /لقد وضعنا أدناه بعض الأمثلة على مناهج تعديل رعاية ما قبل الولادة 

ً ة أو تقديمها يمكن أن يكون مرتفعخطر التعرض غير المقصود من تلقي الرعاي بر تعديل أو في الوقت الحالي، يعت ا

ً تقليل الرعاية مناسب الرجوع الى مناهج وجداول الرعاية العادية عندما ينحسر هذا الخطر.  فقط في هذه الحالة؛ يجب ا

 والموارد المتاحة. حواملمن الأفضل وضع خطط الرعاية المعدلة على المستوى المحلي مع مراعاة مجموعات ال

o تباعد المواعيد 

للحوامل غير جراء مواعيد الرعاية السابقة للولادة إستمرار بقد يختار مقدمو الرعاية الصحية الإ ▪

أوقات المواعيد الشخصية عند الاقتضاء  إبعاد ، إذا توفر الموظفين لذلك، ولكن يجبصاباتالم

 أو المبنى في وقت واحد . عيادةفي ال اتالموجود سيداتلتقليل عدد ال
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ً قد يكون هذا مصحوب ▪ غير الضرورية لتسهيل التباعد الاجتماعي والحفاظ واعيد بتأجيل بعض الم ا

ً لاستيعاب المواعيد الضرورية طبي التوافرعلى  يها التأخير عل؛ يجب عدم تأخير المواعيد التي يؤثر ا

 ً  لحامل وسلامتها.اعلى صحة  سلبا

 

o .قم بتقديم البدائل أو تخفيض جداول الرعاية السابقة للولادة 

ً مع ريضيةمالإجراءات الطبية والتجمع بذ بحسبانك خ ▪ وما إلى  سكري الدم)مثل اللقاحات وفحص  ا

 ذلك( لتقليل عدد الزيارات الشخصية.

لقد وضعنا أمثلة على جداول الرعاية البديلة أو المخفضة للرعاية قبل الولادة. تتم مشاركة هذه  ▪

الأمثلة بإذن من مطوريها. هذه الأمثلة، بالاضافة الى منشورات المجلات ذات الصلة المدرجة 

تعتبرها الكلية الأمريكية لأطباء التوليد وأمراض  أدناه، هي لأغراض الموارد فقط ولا يجب أن

 النساء مطورة أو معتمدة.

 

 : هل يمكن لاستراتيجيات الاتصال عن بعد أن تساعد في تقديم رعاية التوليد؟ 2 س

 

نعم، تشجع العديد من الجمعيات الطبية الممارسات والمرافق التي ليس لديها حتى الآن البنية التحتية لتقديم  •

الخدمات الصحية عن بعد لبدء وضع استراتيجيات حول كيفية دمج الخدمات الصحية عن بعد في خدماتها 

ضمان الرعاية بعد إلى حد ما ل الطب عن تلقي خدمةعلى  حاملتأكد من قدرة الكما يجب الحسب الاقتضاء. 

 طباء.بيان رئيس نقابة الأب المنصفة. الاقتضاء

 

 العيادة ؟ها ومعاينتها في قبل قدوم ات التقصي للحواملصوبفحأقوم : هل يجب أن  3 س

 

ً يمكن لمقدمي الرعاية الصحية أيض جراء الفحص الصحة عن بعد( لإخدمات تباع طريقة )مثال الهاتف، وبإالتفكير  ا

)السعال  19-كوفيد التقصي عن عوارضالتعرض و بهدف تقليل فرص، وذلك أمكنإذا  وذويهم حواملالروتيني لل

ً الزيارة في والتهاب الحلق والحمى( قبل موعد  دخول من   مشتبه بإصابتهمأي أشخاص  وجود لمنع ،لوجه العيادة وجها

ومناقشة الحاجة إلى إعادة جدولة موعدهم إذا  تصال مسبقحوامل بإجراء إيجب توجيه ال. مرفق الصحي / العيادةال

ظهرت عليهم أعراض عدوى الجهاز التنفسي )على سبيل المثال، السعال والتهاب الحلق والحمى( في اليوم المحدد 

. يمكن القيام بذلك من خلال المكالمات الهاتفية قبل المواعيد التي تسأل عن: السفر الأخير والتعرض المحتمل لزيارتهم
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)على سبيل المثال، عبر البريد الإلكتروني أو  حواملستباقي مع جميع الإض. من المستحسن التواصل بشكل وارعوال

-كوفيدمن أعراض  ينأو يعان نالرسائل النصية أو المكالمات الهاتفية المسجلة( لتقديم المشورة للأفراد الذين قد يتعرض

الإبلاغ . بالإضافة إلى ذلك، يجب على مقدمي الرعاية الصحية عدقبل المو أولاً  عيادةتصال بالالإوالطلب منهم  19

ً حالي سيدة حاملأي خضوع  عن  . 19-كوفيد ختبارلإ ا

 

، يجب أو بروز عوارض تنفسية وأخرى لديها  19-وفيدكلشخص مصاب ب هاعن تعرض حاملالتم إبلاغنا من قبل اذا 

تصال على مقدمي الرعاية الصحية الإبالتالي و .اموعدهالحضور إلى مرفق الرعاية الصحية من أجل  مها بعدتوجيه

 .مشتبه بإصابتها ةمحتمل حالةك سيدة الحاملللإبلاغ عن ال الصحة العامة بوزارة

 

 ستمرار على النحو الموصى به؟الصوتية الضرورية للإ بالصورمراقبة الجنين السابقة للولادة  كيف تكون:  4 س

 

صور . لا ينبغي إجراء بإجراء الصور الصوتية الأساسية كما هو موصى بها من قبلالجنين  مراقبةستمر تيجب أن 

بحكمة وفقط عندما يتوقع استخدامه للإجابة على سؤال سريري  الصوتيختيارية، كما يجب استخدام التصوير إ صوتية

 صلة. اتذ

 

ع الفحوصات إذا كان خطر التعرض والعدوى داخل المجتمختبارات أو قد يكون من المناسب تأجيل أو إلغاء بعض الإ

ً ل قرار إتخاذ هكذايجب  ،ختبار. ومع ذلكيفوق فائدة الإ ، المرفق الصحيمستوى مستوى الممارسة المحلية أو تبعا

الموقع. كما هو الحال مع المسائل الأخرى للرعاية ختبار وتمام الإإوتحقيق التوازن بين مخاطر وفوائد التعرض، و

قديم الرعاية يمكن أن يكون ، فإن تقليل الرعاية مناسب فقط لأن خطر التعرض غير المقصود من تلقي أو تقبل الولادة

ً مرتفع ختبار العادي قبل الولادة أو جدولة التصوير الصوتي عندما ينحسر الإجراء إالوقت ؛ يجب العودة الى في هذا  ا

 هذا الخطر.

المخاطر المتغيرة ومزايا  حوامل ومناقشتها بما يخصجراؤها على الرعاية إلى اليجب أن يتم نقل أي تعديلات يتم إ

 في وضع جائحة عالمي،  ويجب توثيقه في السجل الطبي. الصوتيختبار أو التصوير جراء الإالقدوم إلى العيادة لإ

 

أدوية أخرى مضادة ستخدام جرعة منخفضة من الأسبرين أو إك أي اعتبارات خاصة فيما يتعلق ب: هل هنا 5 س

 ؟تهاصابه بإبالات المؤكدة أو المشت( أثناء الحمل أو فترة ما بعد الولادة عند الحNSAIDsلتهاب غير الستيرويدية )للإ

 



10 
 

لتهاب غير الستيروئيدية، مثل الأيبوبروفين، يمكن أن ستخدام مضادات الإإبأن التقارير الإخبارية التي تشير إلى أن 

لتهاب غير أدلة علمية تربط استخدام مضادات الإ هناك منليست . في الوقت الحالي 19-كوفيد يؤدي إلى تفاقم

الحوامل للسيدات ستمرار في تقديم جرعة مخفضة من الأسبرين المتفاقمة. يجب الإ 19-كوفيدالستيروئيدية مع أعراض 

 ً مؤكدة اللواتي لديهم حالة  أو 19-كوفيديشتبه بتعرضهم ل حوامل اللواتي. بالنسبة للوبعد الولادة كما هو محدد طبيا

 .اجة كل حالةحتبعاً لالتعديلات إجراء تم ي، قد ضةخف  جرعة أسبرين مبحاجة لو

 

 ؟ 19-كوفيدالولادة في المنزل بشأن مخاوف الـبي يفكرن واتالحوامل الل سيدات: كيف يجب أن أنصح ال 6 س

 

أن العديد من الحوامل الولادة المنزلية محدودة جدا في لبنان، لكن قد يكون هناك طلب عليها في ظل ان على الرغم من 

باتباع الإرشادات القائمة على الأدلة بشأن الولادة في  يوصى هنا،  9-كوفيديعانين من مخاوف جديدة بسبب جائحة 

Planned  ,Committee Opinion 697) للكلية الأميركية  المنزلية المخططةالولادة  المنزل. يرجى الاطلاع على

Home Birth  )ل ً  والفوائد وعدم النصح المطلق.تقديم المشورة بشأن المخاطر  لحصول على إرشادات إضافية، ضمنا

 

 الإضافية لرعاية ما قبل الولادة التي ينبغي مراعاتها؟جراءات : ما هي الإ 7 س

 حواملتقديم خدمات الصحة النفسية أو خدمات العمل الاجتماعي أو الإحالات لتوفير موارد إضافية، خاصة لل •

 الشريك الحميم. من عنفالأو المعرضات لخطر  19-كوفيداتي يعانين من القلق بشأن جائحة والل

 الاستباقية للحوامل بشأن:تقديم المشورة  •

o .أي تغييرات محتملة في مدة الإقامة في المستشفى ورعاية ما بعد الولادة 

o .أفضل طريقة للتواصل مع فريق رعاية الولادة، خاصة في حالة الطوارئ 

o المخاض ومتى يجب الاتصال بمقدم رعاية التوليد. عوارضعلامات و 

o  تغذية الرضع.خاصة ل راتعتباإأي 

o ة أو الأطفال أو طبيب الأسرة فيما يتعلق بزيارات المواليد الجدد لأن مزودي الرعايطبيب مع  أكيدالت

 إجراءاتهم ومواعيدهم الروتينية. اً أطباء الأسرة قد يغيرون أيض

o  موانع الحمل بعد الولادة. من الناحية المثالية، يجب مناقشة جميع وسائل منع الحمل في سياق كيفية

نخفاض الزيارات الشخصية بعد الولادة. بالنسبة للحوامل إمنع الحمل في ظرف  تغيير توفير وسائل

هتمامهن بموانع الحمل بعد الولادة، يجب على مقدمي الرعاية مناقشة الفوائد إاتي يعبرن عن والل

(: ليست هناك حاجة إلى زيارة LARCبعد الولادة )مباشرة  مدطويلة الأاللوسائل منع الحمل الإضافية 

https://www.acog.org/en/Clinical%20Information/Physician%20FAQs/~/link.aspx?_id=D0119DE9309E4A2EBC95DC5DE863E280&_z=z
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، عملية ربط الأنابيب. )للحصول على معلومات حول بأسرع وقت الوسيلةيجب التقي د بللمشورة إضافية 

 - الموظفين والموارد؟أوضاع يرجى الاطلاع على كيفية إدارة الإجراءات الاختيارية لتحسين 

  

o  الدعم. من المرجح أن يكون لدى معظم الحوامل أي تغييرات محتملة لفريق الرعاية بعد الولادة ونظام

لى تغييرات في موارد دعم الرعاية المتوقعة في المنزل )على سبيل المثال، العائلة التي لم تعد قادرة ع

متوفرين(. يجب تمكين الحوامل بالتواصل  مع موارد الدعم الاجتماعية الغير الأطفال  وحاضنيالسفر، 

 إلى أقصى حد ممكن. 
 

روتجدر  ة الأخرى عبر الهاتف أو الإشارة إلى أنه قد يكون من الضروري توفير هذه الخدمات أو الموارد المطو 

ً إلكتروني حيثما أمكن. إذا كان من المتوقع القيام بزيارات للصحة عن بعد، فيجب تزويد الحوامل بأي معدات ضرورية  ا

 لاقتضاء.ضغط الدم( إذا كانت متاحة وعند ا أدوات)على سبيل المثال، 
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IV. العناية أثناء الولادة 

المتعدد  الطبي الفريق بلاغوهي على وشك الولادة ، يتم إ 19-كوفيدمصابة بمشتبه بإصابتها أو حامل  إدخالعندما يتم 

 )فرق التوليد وطب الأطفال والتخدير(. ختصاصاتالإ

 

 وتوقيت الولادة؟ 19-كوفيد: ماذا عن  1 س

 

. لا يشار إلى أي تغيير في التوقيت المعتاد 19-كوفيدعدوى ب توقيت الولادة حدديفي معظم الحالات، لا ينبغي أن 

تي يتعافين. وافي وقت مبكر من الحمل والل 19-كوفيدب الحوامل المشتبه بحالتهم أو المصابات سيداتللولادة عند ال

ل حتم، من الماتي يتعافينوالثالث من الحمل والل لفصلفي ا إصابتهمبالمشتبه أو  19-كوفيدبالنسبة للنساء المصابات بـ 

ختبار سلبية أو يتم رفع إمحاولة تأجيل الولادة )إذا لم تظهر أي مؤشرات طبية أخرى( حتى يتم الحصول على نتيجة 

  19-كوفيددوى حديث الولادة. بشكل عام، لا تعتبر عالطفل الإلى  العدوى نتقالإلتجنب وذلك  عنهم الحجر الصحي 

 لولادة.ل اً نفسها مؤشر

 

 ؟مؤشراً للولادة القيصرية  نإصابتهالمشتبه بأو المصابات لحوامل دى ال 19-كوفيد: هل يعتبر  2 س

 

عبر أكيد مودي ا، لا يبدو أن هناك خطر انتقال عإلى الولادات القيصرية اً واستناد بيانات المحدودة جداً الإلى  نظراً  .لا

متشابهة بين الحوامل وغير الحوامل. لذلك يجب أن هي  الحالات، يبدو أن نتائج المشيمي. بالإضافة إلى ذلكلمسار ا

 وحدها. 19-كوفيدتستند الولادة القيصرية إلى مؤشرات التوليد )الجنين أو الأم( وليس إلى حالة 

 

، يجب على أطباء التوليد وأمراض النساء ومقدمي 19-كوفيد ها منولادة قيصرية بسبب مخاوف حاملفي حالة طلب ال

ة القيصرية الولاد -حول  جمعيات العالمية والجمعية اللبنانيةالمن  الواردة  رشاداتالإتباع إرعاية التوليد الآخرين 

 .Cesarean Delivery on Maternal Request -بناء على طلب الأمهات

 

 الموظفين والموارد؟ لتفعيلالمجدولة للولادة أو الولادة القيصرية  تحريض المخاض: كيف يمكن إدارة عمليات  3 س

ً  يجب أن يستمر تحريض المخاض والولادة القيصرية كما هو موضح . من الأفضل اتخاذ القرارات المتعلقة مسبقا

مع مداخلات  على مستوى المرافق والأنظمة المحلية، 19-كوفيدبكيفية جدولة هذه الإجراءات في وقت تفشي وباء 
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ستناداً إلى توفر العاملين في مجال الرعاية الصحية، والموقع الجغرافي، والوصول إلى إمن أخصائيي رعاية التوليد و

 الموارد المحلية المتوفرة بسهولة، والتنسيق مع المراكز الأخرى.

 

ً مناسبالسري الحبل  قطع: هل لا يزال تأجيل  4 س  ؟أو التي يشتبه بإصابتها  19-كوفيد المصابة ب سيدةلل ا

 

معدات الحماية  أخذ الاحتياطات اللازمة ووضعضمن  اً مناسب الحبل السري قطع /قطلالتأخر ب إجراء نعم، لا يزال

، إلا أن السري الحبلقطع الشخصية المناسبة لمقدم الخدمة. على الرغم من أن بعض الخبراء أوصوا بعدم تأجيل 

ً كما  الرأيالأدلة تستند إلى  قد حدث على الأرجح من مقدم رعاية التوليد  19-كوفيدنتقال إأن ، أكد أحد التقارير لاحقا

حتى  الحبل السري قطع /قطلالتأخر بتباع الإرشادات الحالية القائمة على إستمرار في إلى حديثي الولادة. يجب الإ

 تشير الأدلة الصاعدة إلى حدوث تغيير في الممارسة.

 

 ؟ 19-كوفيد: كيف يجب إدارة بنك دم الحبل السري خلال جائحة  5 س

 

عن  19-كوفيدلا تنتقل أمراض الجهاز التنفسي عادةً عن طريق الخلايا البشرية. لم يتم الإبلاغ عن حالات انتقال 

ً الحبل السري وفقمن دم جمع ال، يمكن الاستمرار في إدارة خدمات ؛ لذلكطريق منتجات الدم حاليا للإرشادات  ا

معدات الحماية الشخصية المناسبة لمقدم الخدمة. قد تنشأ ظروف شتى أثناء عملية المخاض  ظل وجودالسريرية، في 

دم بالرعاية التوليدية أو الوليدية الوالولادة التي قد تحول دون جمع دم الحبل السري بشكل مناسب. يجب ألا يضر جمع 

 لا باستثناء نادر للمؤشرات الطبية للتبرع الموجه.إالحبل السري  قطعأو يغير الممارسة الروتينية لتأخير 
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V. رعاية ما بعد الولادة 

 

 ؟ 19-كوفيدخلال جائحة من المستشفى  ةالمعجل مغادرة: هل يجب مراعاة ال 1 س

 

عندما من عملية مغادرة المستشفى يكون من المناسب تسريع  نعم. للحد من خطر التعرض غير المقصود والعدوى، قد

الولادات بعد  سيداتبعد يوم واحد لل مغادرةعتبار الإ، يمكن ل المثالتكون الأم والرضيع بصحة جيدة. على سبي

 ةالمبكر مغادرةتطلب التوضعهن. س يلدن بعملية قيصرية بحسب اللواتي سيداتغير المعقدة وبعد يومين لل طبيعيةال

ً  بزيارات الرعاية الصحية المنزلية للأم والطفل اوينبغي ربطه الأطفال بالمستشفىة مع فريق رعاية مناقش  .لاحقا

 

 رعاية ما قبل الولادةفي  7راجع س  ها؟بر يتفكيتم القد التي ضافية لرعاية ما بعد الولادة لإا جراءاتما هي الإ:  2 س

 

رة عبر الهاتف أو إلكترونيالموارد وتجدر الإشارة إلى أنه قد يكون من الضروري توفير هذه الخدمات أو  ً المطو   ا

حيثما أمكن. إذا كانت الزيارات للصحة عن بعد متوقعة، فيجب تزويد الحوامل بأي معدات ضرورية )على سبيل 

 ضغط الدم( إذا كانت متاحة وعند الاقتضاء. أدواتالمثال، 

 

 ؟ 19-بعد الولادة لتقليل خطر التعرض لكوفيد: هل من المناسب تعديل طرق تقديم الرعاية  3 س

 

كما هو الحال مع رعاية ما قبل الولادة ، نعم )انظر هل من المناسب تعديل تقديم رعاية ما قبل الولادة لتقليل من خطر 

 مهمة(. العتبارات للاوالتعرض؟  19-كوفيدانتشار 

ً بر تعديل أو تقليل الرعاية مناسبومع ذلك ، يعت  فقط لأن خطر التعرض غير المقصود من تلقي الرعاية أو تقديمها ا

ً يمكن أن يكون مرتفع في الوقت الحالي ؛ يجب الرجوع الى طرق وجداول الرعاية العادية عندما ينحسر هذا الخطر.  ا

وضعنا  والموارد المتاحة.الحوامل  ظروفمراعاة من الأفضل وضع خطط الرعاية المعدلة على المستوى المحلي مع 

 أدناه بعض الأمثلة على طرق تعديل رعاية ما بعد الولادة التي يمكن النظر فيها.

 

، وفحوصات ضغط الدم عن طريق احةالجرمكان ثلاثة أسابيع )أو عاجلاً(، وفحص للقم بإجراء التقييم الأولي  •

 الهاتف أو زيارات الخدمات الصحية عن بعد، إن أمكن.
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التقييم الشامل  لإجراء اً شخصي، بهدف رؤية الحامل اً أسبوع 12الشاملة إلى عد الولادة تأجيل زيارة ما ب •

ً أسبوع 12عد حسب الحاجة قبل عن بواستخدام زيارات الخدمات الصحية  . ومع ذلك، تجدر الإشارة إلى أن ا

ً أسبوع 12ل قد يفقدن التأمين قبل بعض الحوام من الولادة ؛ في هذه الحالة، يجب إعطاءهن الأولوية للزيارة  ا

ً ويمكن أيضالصحي فقدان الحامل للتأمين  الشاملة بعد الولادة وتحديد موعد قبل  توفيرإكماله عن طريق  ا

 الخدمات الصحية عن بعد.

 

  



16 
 

VI. :المراجع 

https://www.acog.org 

https://www.acog.org/clinical-information/physician-faqs/covid-19-faqs-for-ob-gyns-
obstetrics  

https://www.acog.org/clinical-information/resource-center 

https://www.who.int 

 

VII. مساهمات 
         

 وتدقيقفيصل القاق   تطوير          

 ة وتدقيقأنور نصار     مراجع       

 طوني زريق   مراجعة -نا سكافر -سعد عيتاني -ربيع شاهين -ايلي عطية      

https://www.acog.org/
https://www.acog.org/clinical-information/physician-faqs/covid-19-faqs-for-ob-gyns-obstetrics
https://www.acog.org/clinical-information/physician-faqs/covid-19-faqs-for-ob-gyns-obstetrics
https://www.acog.org/clinical-information/resource-center
https://www.who.int/

