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 افسردگی روحی در زمان بارداری و اوايل دوران مادرشدن
Depression during Pregnancy and Early Parenthood 

 
در زمان بارداری واوايل دوران مادر شدن، برخی از زنان شکايت می کنند که احساس هايی مانند 

 :موارد زير دارند
 

 عصبانيت  •
 فشار روحی  •
 احساس گناه •
 آشفتگی روحی  •

 اضطراب •
خوریدل •  
 افسردگی روحی  •
 ترس •

 
:برخی از زنان اظهار می کنند که  

."من در باره همه چيز بسيارنگران هستم"  
..."من هميشه می خواهم گريه کنم   " 

..."من نمی توانم حواسم را جمع کنم، به نظر می آيد من نمی توانم هيچ کاری بکنم "  
"ين نوزاد قشنگی دارم؟چطور می توانم چنين احساس بدی داشته باشم وقتی که چن"  
."من آشفته هستم و هيچ انرژی ندارم"  
."خيلی خسته هستم، ولی نمی توانم بخوابم... من خسته هستم "  
."هيچ کس متوجه اين نيست که من چه احساس می کنم... مردم فقط علاقه به نوزاد دارند "  
."من نمی خواهم کسی را ببينم"  
 

اس ها را تجربه می کنيد، ممکن است از افسردگی اگر شما گاهگاهی بعضی از اين احس  
.روحی رنج می بريد  

 
 افسردگی روحی در زمان حساسی زندگی روزمره زنان را برهم می زند و می تواند روی نوزاد،

همچنين افسردگی روحی بين پدران در سال پس . فرزندان بزرگتر و روابط زناشوئی تأثير بگذارد
 � از

. چشمگيری افزايش می يابدتولد فرزندان، به ميزان  
 

:نشانه ها و علائم افسردگی روحی عبارتند از  
 .هميشه بيش از اندازه خسته بودن يا فعاليت کردن مفرط •
 .قادر به خوابيدن نباشيد حتی وقتی که شانس خوابيدن داشته باشيد •
 .گريه کردن خارج از کنترل يا احساس گريه کردن •
 .گفت انگيزی تغيير می کندمتوجه شويد که روحيه تان به نحو ش •
 .نسبت به صدا و تماس بدنی بسيار حساس و زودرنج می شويد •

 

sverakw
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 .مداوم افکار منفی به سرتان می زند •
 .احساسات غير معقولانه داريد که بی لياقت هستيد •
 . اضطراب و به هول و وحشت افتادن •
 . نتوانيد حواستان را جمع کنيد •
 .بيشتر فراموش کار شويد •
 .و احساس گناه کردنآشفته بودن  •
 .علاقه تان را به سکس و چيز های ديگری که دوست داريد از دست بدهيد •
 احساس ترس و تنهايی کنيد ولی در عين حال  نخواهيد با ديگران باشيد •
 .خيلی کم يا خيلی زياد غذا بخوريد •
 .احساس کنيد که از عهده کارها برنمی آييد •
 .ه باشدفکرتان مشغول افکار وسواسی و بيمارگون •
 .افکار صدمه زدن به خودتان يا نوزادتان داشته باشيد •
 .اعتماد به نفس خود را از دست بدهيد و عزت نفس شما کم شود •
 . قادر نباشيد که از زندگی تان لذت ببريد •

 
اگر مداوم روحيه شخصی خوب نيست، توأم با داشتن برخی ازاين احساس هارا حد اقل برای مدت 

شايد اين مورد نياز به .  د ، ممکن است نشانه افسردگی روحی بالينی باشددو هفته داشته باشي
 .بررسی بيشتری  و درمان داشته باشد

 
 علت های افسردگی روحی

معمولا افسردگی مربوط است . افسردگی روحی ممکن است در هر زمانی در زندگی شما پيش بيايد
 : اين اتفاقات شامل موارد زير هستند.به اتفاق مهمی که نياز به تحمل و مدارا داشته باشد

 
 :تغيير در روابط خانوادگی

 .طلاق •
 .مرگ •
 .تغييردادن محل زندگی •
 .ازدواج •
 .کند" ترک"فرزند يا عضو ديگر خانواده از خانه تغيير مکان بدهد يا خانه را  •

 
 :اتفاقات مربوط به سلامتی

 .بيماری/ آسيب شخصی  •
 .بيماری عضو نزديک خانواده •

 
 :  رابطه با شغل يا مسائل مالیاتفاقات در

 .تغيير شغل دادن •
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 شغل. از دست دادن/ اخراج از کار  •
 .کار کردن را پايان دهد/ شريک زندگی شروع به کار کند  •
 .مقروض بودن يا ملکی را از دست دادن •

 
همچنين شماری عوامل ريسکی وجود دارند که زن را هم پيش و هم پس از زايمان نسبت به 

 :اين عوامل عبارتند از. وحی آسيب پذيرتر می کندافسردگی ر
 .سابقه افسردگی روحی در خانواده •
 . قبلا هم دچار افسردگی روحی پيش آمده باشد •
 .نداشتن شريک زندگی/ رابطه ناخوش آيند با شريک زندگی  •
 . نداشتن حمايت و توجه از جانب کسانی که به شخص نزديک هستند •
 .ش آينددوران طفوليت دشوار يا نا خو •
 .زايمان پردردسر برای مادر و نوزاد •
 .نوزاد زود رس، نوزاد دير رس، يا چند قلو زاييدن •
 .احساسات منفی داشتن به نوزاد، يا محدوديت در پيوند محبت مادر و فرزندی •
 .داشتن مشکل با سلامتی نوزاد •
 ).دناز نظر ظاهری ، از نظر پسر يا دختر بو( آن نوزادی که منتظرش بوديد نباشد  •
 .جدا شدن مادر و نوزاد •
 ).از نظر خلق و خو، وضعيت خواب، رفتارنوزادهنگام شير خوردن( نوزاد مشکل ساز  •
 . اقتصادی–محروميت های اجتماعی  •
 .بارداری ناخواسته •
 سابقه قبلی آزار يا تجاوز جنسی  •

 
سکی مختلف عوامل ري. دلايل دقيق افسردگی روحی پيش و پس از زايمان واقعا شناخته شده نيست

در مورد هر زنی نقشی دارند، ولی ترکيبی از فشار های روحی زندگی هستند که مشترکا توأم با 
 . عوامل فيزيکی، هرمونی و اجتماعی باعث افسردگی روحی می شوند

 
  زنان حالتی از افسردگی پس از %80. اشتباه گرفت" baby blues"افسردگی روحی را نبايد با 

اين نوع افسردگی بين سه تا پنج روز پس از . ی کنند که نام بالا را به آن داده اندزايمان را تجربه م
زنان .  موجب اصلی آن تغييرات هورمونی درهنگام زايمان است. زايمان به اوج خود می رسد 

 . اغلب احساس گريه کردن دارند و برای چند روز احساس می کنند کاملا مغلوب شده اند
 

هميم که افسردگی روحی يک عارضه ای درمان پذير است، که اگر شما به روش اين مهم است که بف
 ، شما سلامتی  زمان، با حمايت خانواده و دوستان و)مانند دارو و مشاوره( مناسب معالجه  شويد 

 .خود را باز خواهيد يافت
 



 
  

 

NSW Multicultural Health Communication Service 
Website:  http://mhcs.health.nsw.gov.au 
e-mail:  mhcs@sesahs.nsw.gov.au 

Page 4 of 6 
Depression during Pregnancy and Early Parenthood [FAS] 

 

 
 انتخاب نوع درمان

ما پيشنهاد می کنيم که در . استبرای درمان افسردگی روحی انتخاب های بسياری در اختيار زنان 
وهله اول شما به دکترتان، ماما، پرستار بهداشت نوزاد، دکتر متخصص زايمان يا ساير افراد 

در بعضی .  متخصص امور بهداشت بگوييد که شما برخی ازاين احساس ها را تجربه می کنيد
اتتان، شانس اين را به موارد، قادر بودن به اذعان ناراحتی خود و صحبت کردن در مورد احساس

اطرافيانتان می دهد که به شما قوت قلب بدهندو در پيدا کردن کمک مورد نيازتان از شما پشتيبانی 
 .  کنند

 
 :انتخاب ها عبارتند از

 مشاوره روانی فردی •
مشاور روانی به روش غير قضاوت گرانه ای به مشکلات شما گوش فرا می دهد و با 

 .  روبرو شدن وکنارآمدن با مشکلات کمکتان می کندپشتيبانی از شما ، برای 
 

o درمان های فيزيکی 
اين تراپی ها برای حمايت از شمااست ، ودرعين حال با در نظر گرفتن عوامل بنيانی که 

باعث افزايش آسيب پذيری شما درظهور اين مشکلات شده است، برای کنار آمدن با علائم 
 .آموزدبيماری، استراتژی هايی رابه شما می 

 
o مشاوره روانی با زن و شوهر 

روابط زن وشوهر در دوران بارداری و اوايل پدر و مادر شدن تغيير می کند و ممکن است 
مشاوره روانی به زن و شوهر ياری .  دشواری در گفت و شنود بين آن ها محسوس شود

از تولد می کند که به نحو مؤثری با هم همکاری کرده ، و با تغييراتی که پيش و پس 
 .فرزندشان تجربه می کنند، سازگار شوند

 
 پشتيبانی گروهی •

 دشواری های يکسانی را تجربه کرده اند و به شاناين شامل گروهای محلی است که خود
کنند، يا گروه های پشتيبانی هستند که فرصت به شما می دهند دشواری  يکديگر کمک می

ات سودمند کسب نماييد و استراتژی هايی های خود را با آن ها در ميان بگذاريد، اطلاع
 .برای غلبه به مشکلات پيدا کنيد

 
 با دارو  درمان •

هرچند درمان با دارو مؤثراست، عموما نبايد به تنهايی مصرف شود وبايد توأم با مشاوره 
درمان دارويی ممکن است اثرات جانبی .  روحی، تراپی يا ساير خدمات برای پشتيبانی باشد

برای راهنمايی در مورد استفاده از دارو و نوع داروی . ی را در بر داشته باشدنا خوشايند
ضد افسردگی روحی در دوران بارداری و يا شير دادن نوزاد از پستان ، بايد به دکتر خود 

 . رجوع کنيد
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  شدن در بيمارستان يا واحد ويژه مادران و نوزادان     یبستر •

 ممکن است چنان شديدشود که امکان دارد تهديد کند به    هراز گاهی، ميزان افسردگی روحی زن  
توجه در مورد بستری شدن در بيمارستان يا واحد ويژه مادران      .  خود يا نوزادش آسيب برساند   
 .و نوزادان مطلب مهمی است  

 
اگر ايالت شما اين واحد ويژه را دارد، آن ها مکان امنی را تأمين می کنند که مادر و نوزادش            

 .ت بيست و چهارساعته هستند    تحت مراغب 
 

برخی از مراکز برای زن و شريک زندگی اش برنامه هايی برای ازعهده برآمدن دشواری های               
 .خود، مهارت های پدر و مادر شدن و رابطه مادر و نوزادش ارائه می دهند       

 
 ممکن است مادر و فرزند   (Karitane & Tresillian)مراکزاقامتی و مراقبت از خانواده      

 .مدتی نگهداری کنند تا دشواری های مربوط به  رفتار نوزاد را از ميان بر دارند       را
 

 استراتژی های سودمند برای مدارا کردنبا زمان بارداری و دوران ابتدايی پدر و مادر شدن     
کارهای زيادی هست که زنان و شريک زندگی شان می توانند انجام دهند که تجربه بارداری و پدر                  

 :بعضی از اين کارها در زير پيشنهاد شده اند     . ا آسان تر می سازد  و مادر شدن ر
 

 برای مادران
از . بسياری از چيز ها در دوران بارداری تغيير می کنند که می توانند باعث فشار روحی شوند                  •

 اين تغييرات آگاه باشيد و در موردشان صحبت کنيد  
ی کنيد و از شريک زندگی خود يا   برای داشتن حمايت بيشتر در يکی دوماه اول، برنامه ريز   •

 .يکی از اعضای فاميل خواهش کنيد که در منزل پيش شما بمانند       
با شريک زندگی خود در مورد تفاوت هايی که فکر می کنيد آمدن نوزاد در زندگی شما ايجاد         •

می کند و تغييراتی که نياز است درزندگی خود بدهيد، مانند تشريک مساعی در انجام کار های       
 .ه،  صحبت کنيد   خان 

( کوشش کنيد که در چند ماه اول بچه دار شدن، يا اواخر دوران بارداری تغييرات عمده ای                •
 .در زندگی خود ندهيد) مانند خانه عوض کردن، يا شغل عوض کردن    

 .نگرانی های خود را با شخص مورد اطمينانی در ميان بگذاريد       •
 .چک آپ سلامتی خود را مرتب انجام دهيد       •
ت خود اطمينان کنيد و به خودتان يادآوری نماييد که هنگامی که به نقش تازه خود وارد                 به قضاو   •

 .شديد از عهده همه چيز بهتر بر خواهيد آمد    
 .احساس شوخ و شادبودن را حفظ کنيد     •
 .از ابتدا شريک زندگی خود را در مراقبت از نوزاد سهيم کنيد       •
 .نيد يا بخوابيد وقتی نوزادتان خواب است کوشش کنيد که استراحت ک        •
برای گسترش سيستم پشتيبانی از خود، پرستار محلی بهداشت مادر و فرزند، و يا گروه مادران                •

 .را شناسايی کنيد  
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شخص معتمد و قابل اطمينانی  را برای مواظبت از نوزادتان پيدا کنيد تا بتوانيد اوقاتی را                  •

 .باشريک زندگی خود تنها بگذرانيد  
 
 

 برای پدران 
دگی خود را تشويق کنيد که در صورت نياز جويای کمک از افراد حرفه ای باشد           شريک زن •

 .و حتی همراه او برويد  
مواظب سلامتی و رفاه خود باشيد و اگر احساس افسردگی روحی کرديد جويای کمک از          •

 .افراد حرفه ای باشيد    
 .به شريک زندگی خود اطمينان خاطر بدهيد و از او پشتيبانی کنيد       •
 .ر نگهداری از نوزاد تازه خود شرکت کنيد   فعالانه د  •
کوشش کنيد که نياز های شريک زندگی خود را بفهميد و انتظارات خود را از او متعادل تر                   •

 .کنيد
 .اگر ديگران به نحو معقولانه ای کمک خود راارزانی داشتند، آن را قبول کنيد        •
عضی از فعاليت هايی را        برنامه بگذاريد که گاهگاهی با شريک زندگی خود تنها باشيد و ب          •

 .که پيش از آمدن نوزادتان لذت می برديد، با هم انجام دهيد      
صميميت و . آگاه باشيد که اغلب اوقات تمايلات جنسی زنان پس از زايمان کاهش می يابد      •

 .  محبت خود را بدون فشار آوردن برای رابطه جنسی به شريک زندگی خود نشان دهيد        
 

 ...اقدامی  بکنيد  شما می توانيد در موردش   
بسياری از زنان احساس شرمندگی می کنند که نمی توانند از عهده دشواری هابرآيند، آنها معتقدند         

 .که اين دوران بايد شادترين زمان زندگی شان باشد  
 

اين مهم است که خود شما بپذيريد که مشکل داريد و بفهميد که کمک خواستن کار درستی است ودر     
گی روحی خود ، اضطراب ، عصبی بودن و آشفتگی خود با ديگران صحبت           مورد احساس افسرد  

 .کنيد
 

افسردگی روحی چيزی نيست که هميشه خودتان بتوانيد بر آن غلبه کنيد و دشوارترين قسمت آن        
اين بروشور بايد به شما ياری دهد که قدم های اوليه را            . تماس گرفتن و درخواست کمک کردن است       

 .دبسوی بهبودی برداري
 

به خاطر داشته باشيد، افسردگی روحی يک ناراحتی درمان پذير است و شما می توانيد سلامتی خود       
 .را باز يابيد 

 
 برای يافتن کمک 

شخصی حرفه ای را بيابيد که تجربه کار کردن داشته باشد با زنانی که دشواری های            •
اين کمک يا معرفی شما      بسياری از دکتر ها از ارائه      . بهداشت روانی پس از زايمان دارند    

 .به مرجع مناسبی خوشحال خواهند بود    
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از زنان ديگری که می شناسيد در مورد تجربياتشان وازعهده برآمدن دشواری های           •
 .از آن ها بپرسيداز کجا واز چه کسی کمک گرفتند       .  بارداری و مادر شدن، بپرسيد 

، کسی که به حرف های        )ددوست، فاميل، شخصی که با او کار می کني         (کسی را پيدا کنيد    •
شما با دلسوزی و بدون قضاوت گوش می کند، شخصی که به نظر می آيد که می فهمد به                 

 .شما چه می گذرد، و با او احساس امنيت می کنيد و می توانيد از او سئوال کنيد        
 

يد،   اگر در مورد احساسی که داريد،  يااز مادر شدن خود و مدارا کردن با وضعيت تازه نگران هست  
 .با دکتر خود، ماما، دکتر متخصص زايمان يا پرستار دوران ابتدای کودکی صحبت کنيد       

 
 اکر نياز به راهنمايی های تخصصی در مورد افسردگی روحی پس از زايمان داريد با          

(Transcultural Mental Health Centre)      تماس بگيريد  3800 9840 (02) با شماره تلفن . 
 

 به زبان انگليسی نياز به کمک داريد به سرويس مترجم کتبی و شفاهی به            اگر برای تلفن کردن  
 Transcultural Mental) تلفن کنيد که ممکن است از جانب شما با            (TIS)  134150شماره 

 Health Centre)� تماس بگيرند . 
 

 شما می توانيد اطلاعات بهداشتی  بيشتری را  به زبان خودتان در وبسايت
  l Communication Multicultura  به آدرس au.gov.nsw.health.mhcs://http پيدا  

 .کنيد
 

شايد . می شوند نشماره های تلفن در هنگام انتشار صحيح است ، ولی آنها مداوم  تجديد و تصحيح
 . يداحتياج باشد  که شماره تلفن ها را با راهنمای تلفن چک کن

 




