
كيـــف تـــؤثر التـــدخلات الطبيـــة في الـــولادة
على صحة الأطفال؟
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ترجمة حفصة جودة

كتبت هانا داهلن وليليان بيترز

ــا في الفــترة الأخــيرة، ففــي ارتفعــت نســبة التــدخلات الطبيــة والجراحيــة في الــولادة بشكــل كــبير عالميً
أستراليا فقط، هناك امرأة بين كل  نساء تلجأ للولادة القيصرية، كما أن نحو % من السيدات

يلجأن إلى تحفيز المخاض من خلال الهرمونات الصناعية.

كـثر في بحثنـا الجديـد المنشـور في مجلـة “Birth” وجـدنا أن الأطفـال المولـودين نتيجـة تـدخلات طبيـة أ
عرضـة للمشكلات الصـحية، بعضهـا قصـير المـدى مثـل الصـفراء ومشكلات الرضاعـة، وبعضهـا طويـل
المدى مثل مرض السكري وأمراض الجهاز التنفسي والإكزيما، من المؤكد أن التدخلات الطبية ضرورية

في بعض الولادات الصعبة، لكنها يجب أن تحدث فقط عند الضرورة الطبية.

ماذا وجدنا؟

حلل فريقنا الدولي – الذي يعمل في  دول – البيانات الصحية لما يقرب من  ألف امرأة وضعوا
أطفالهم في نيو ساوث ويلز في الفترة ما بين عام  وعام  وكذلك وضع أطفالهم، وقد

بحثنا في الوضع الصحي لأطفالهم خلال أول  يومًا ثم الوضع عند بلوغهم خمس سنوات.
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الأطفال الذين يتعرضون لتدخل طبي مثل الشفط أو الملاقيط بعد الحث على
كثر عرضة لخطر الإصابة بالصفراء المخاض بالهرمونات الصناعية أ

بعد ذلك قمنا بالمقارنة بين النتائج الصحية للأطفال الذين ولدتهم أمهاتهم ولادة طبيعية والأطفال
الذيـــن ولـــدوا مـــن خلال تـــدخل طـــبي أو جراحـــي، بالنســـبة للتـــدخل الطـــبي فهـــو يحـــدث عنـــدما
يــادة المخــاض لتحــدث تقلصــات أقــوى، أمــا يبــدأ المخاض باســتخدام هرمونــات صــناعية أو تحفيز وز
التـــدخل الجراحـــي فيشمـــل الجراحـــة القيصريـــة واســـتخدام أدوات مثـــل الملقـــاط أو غطـــاء شفـــط

بلاستيكي لسحب الطفل من المهبل.

نتيجـة لذلـك وجـدنا أن الأطفـال الذيـن يتعرضـون لتـدخل طـبي مثـل الشفـط أو الملاقيـط بعـد الحـث
كــثر عرضــة لخطــر الإصابــة بالصــفراء ومشكلات الرضاعــة الــتي علــى المخــاض بالهرمونــات الصــناعية أ

تتطلب علاجًا في أول  يومًا.

كثر عرضة للإصابة بالبرودة والحاجة إلى العلاج أما الأطفال المولودون نتيجة عمليات قيصرية فهم أ
في المستشفى مقارنة بالأطفال المولدين طبيعيًا، وبالنسبة للأطفال الذين يولدون من خلال عمليات

كثر عرضة للاضطرابات الأيضية مثل السكر والسمنة عند بلوغهم  سنوات. قيصرية طارئة فهم أ

أمـــا معـــدلات الإصابـــة بعـــدوى الجهـــاز التنفسي مثـــل الالتهـــاب الرئـــوي والتهـــاب الشعـــب الهوائيـــة
والاضطرابــات الأيضيــة والإكزيمــا فهــي أعلــى بين الأطفــال الذيــن تعرضــوا لأي تــدخل طــبي مقارنــة

بالأطفال المولودين طبيعيًا.



ترتفع معدلات العدوى بين الأطفال الذين تعرضوا لأي تدخل طبي

تــزداد الأدلــة العلميــة علــى أن الأطفــال المولــودين طبيعيًــا أقــل عرضــة للمشكلات الصــحية قصــيرة أو
طويلة المدى، كما أخذت الدراسة بعين الاعتبار الأسباب التي أدت إلى التدخل سواء من خلال تحفيز
المخاض أو اللجوء للقيصرية نتيجة إصابة الأم بالسكر أو ارتفاع ضغط الدم، فقد تم حذف جميع

السيدات الذين كانوا عرضة للخطر من الدراسة.

لماذا يزداد الخطر؟

أظهرت الدراسة وجود علاقة بين الأشكال الشائعة للتدخلات الطبية أو الجراحية وبعض المشكلات
الصـحية للأطفـال، لم تجـد الدراسـة أيهمـا يسـبب الآخـر، لكـن هنـاك بعـض الأسـباب الواضحـة لتلـك

المشكلات.

يفًـا وكـدمات في فـروة رأس بالنسـبة للـولادة باسـتخدام الملقـاط أو سـحب الطفـل قـد يسـبب ذلـك نز
الطفل، مما يؤدي إلى تكسر خلايا الدم فيطلق الجسم مادة “البيليروبين” التي تسبب الصفراء، أما
ــاردة، ــالبرودة لأن غرفــة العمليــات تكــون ب كــثر عرضــة لإصــابتهم ب ــا فهــم أ الأطفــال المولــدون قيصريً

يبًا من صدر الأم بمجرد ولادته، فإن ذلك لا يحدث دائمًا. ورغم التوصيات بوضع الطفل قر

أما أسباب المشكلات الصحية على المدى الطويلة فهي أقل وضوحًا، لكن هناك فرضيتان مهمتان
يــة الأولى علــى “علــم التخلــق” بــأن أحــداث الميلاد تــؤثر في عمــل الجينــات بهــذا الشــأن، تعتمــد النظر
وتنتقل إلى الجيل التالي، فالمخاض والجهد المبذول في الولادة يعد من أشكال الضغط الإيجابي على
المولود وتؤثر على الجينات المسؤولة عن مكافحة الجراثيم وتنظيم الوزن وقمع الأورام، في حالة عدم
يـد مـن الضغـط؛ في حالـة الاسـتعانة وجـود ضغـط؛ كمـا هـو الحـال في الـولادة القيصريـة، أو وجـود المز

بهرمونات صناعية لتحفيز المخاض، فإن ذلك يؤثر على عمل هذه الجينات.

 استخدام العديد من الطرق لرعاية الأم في أثناء المخاض والولادة يؤدي إلى
يادة معدلات الولادة الطبيعي ز

يـة الثانيـة فتعتمـد علـى فرضيـة النظافـة الممتـدة، هـذه الفرضيـة تقـول إن الـولادة الطبيعيـة أمـا النظر
ير بكتيريا الأمعاء من الأم إلى الطفل لإنتاج الميكروبيوم الصحية ووقايتنا من توفر فرصة مهمة لتمر
كـــثر عرضـــة للإصـــاب بالعـــدوى ـــدينا ميكروبيـــوم غـــير صـــحية فســـنكون أ الأمـــراض، أمـــا إذا كـــان ل

والحساسية وأمراض السكري والسمنة.

كيف نحد من التدخل غير الضروري في الولادة؟

أصـدرت منظمـة الصـحة العالميـة مـؤخرًا عـدة توصـيات للحـد مـن التـدخلات الطبيـة والجراحيـة دون
سبب ومن بينها:



– يجب أن تحصل المرأة على الرعاية الطبية من نفس الطبيب خلال فترة الحمل وفي أثناء الولادة
وبعدها للحد من التدخلات غير الضرورية.

– يجب عدم التدخل مبكرًا، فالمخاض في النساء أصبح أبطأ من ذي قبل، فالأطباء يؤمنون بأن عنق
الرحـــم يتمـــدد بمقـــدار ســـنتيمتر كل ساعـــة، لـــذا عنـــدما يتـــأخر التمـــدد يعتقـــد الأطبـــاء أن المخـــاض

بطيء وعليهم التدخل، لكننا نعلم الآن أن بطء التقدم في المخاض أصبح شائعًا.

– عدم استخدام المراقبة الإلكترونية المستمرة للطفل ما لم يكن الوضع خطيرًا، وبدلا منذ ذلك يمكن
يادة التدخلات دون وجود خطر حقيقي الاستعانة بجهاز المراقبة الصغير، فالمراقبة المستمرة تؤدي إلى ز

على الأم.

يجب أن تكون الأم على دراية بجميع الإرشادات المتعلقة بالولادة لتجنب التدخلات غير الضرورية

يـادة معـدلات كمـا أن اسـتخدام العديـد مـن الطـرق لرعايـة الأم في أثنـاء المخـاض والـولادة يـؤدي إلى ز
ية. الولادة الطبيعية والحد من التدخلات غير الضرور

يًا؟ متى يكون التدخل ضرور

هنــاك مســتويات مــن التــدخل في أثنــاء الــولادة مــن شأنهــا أن تحســن مــن وضــع الأم والطفــل، لكــن
منظمـة الصـحة العالميـة تـوصي بـأن يقـل معـدل الـولادات القيصريـة إلى أقـل مـن %، ربمـا يحتـاج
 الوضــع إلى تحفيز المخــاض في حالــة صــغر حجــم الطفــل، أو عنــد وصــول الأم إلى مــا بين الأســبوع

و من الحمل.



ية قبل أن يبدأ المخاض في حالة المشيمة المتقدمة (حيث يكون وضع قد تكون الولادة القيصرية ضرور
المشيمــة أمــام عنــق الرحــم)، أو في حالــة تقــدم المخــاض مــع إصابــة الطفــل بـــ”ضائقة جنينــة” (مثــل

انخفاض ضربات قلب الطفل أو نقص الأوكسجين).

في حالــة الحاجــة إلى تحفيز المخــاض أو الخضــوع لــولادة قيصريــة نتيجــة حــدوث مضاعفــات، فهنــاك
بعــض الأشيــاء الــتي قــد تساعــد في علاج الآثــار طويلــة المــدى علــى الطفــل، يجــب أن يحــدث تلامــس
جسدي بين الأم والطفل “skin-to-skin” بعد الولادة مباشرة وأن ترضع الأم الطفل طبيعيًا فقط

منذ الولادة.

مـن الـضروري أن تكـون النسـاء وأزواجهـن علـى علـم بالآثـار قصـيرة وطويلـة المـدى للتـدخلات الطبيـة
والجراحية، ليتمكنوا من اتخاذ القرار الصحيح بشأن الرعاية في أثناء الحمل والولادة.
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