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 ...رياست محترم دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني 

 روند مرگ مادر و انتظارات از دانشگاهها: موضوع

 

  با سلام و احترام 

 گونه كه مستحضريد، تلاش براي حفظ و ارتقاء سلامت مادران يك اقدام جهاني است و شاخص مرگ و  همان       

گذاري كمي و براساس هدف. هاي مهم توسعه و سلامتي جوامع است صپذير از جمله شاخ مير اين گروه آسيب

در،  15نسبت مرگ مادران در كشور بايد به  1399شوراي سياستگذاري در برنامه ششم توسعه تا پايان سال 

هاي نظام مراقبت مرگ مادر در اين دوره چهارساله همانگونه كه همچنين بر اساس داده. صدهزار تولد زنده برسد

 28كه به علت اپيدمي آنفلوآنزا در برخي از دانشگاههاي كشور در حدود ( 1394فرماييد به جزء سال حظه ميملا

همچنين . روند نزولي در كاهش مرگ مادر اتفاق افتاده است.) مورد مرگ مادر بدنبال ابتلاء به آنفلوآنزا رخ داده است

گيري كميته كشوري سلامت زمان جهاني بهداشت و تصميمبا توجه به بازنگري نظام مراقبت مرگ مادر و توصيه سا

) به هر دليل(روز پس از زايمان  42مقرر شد موارد فوت به دليل خودكشي در دوران بارداري تا  95مادران از سال 

اضافه گرديده  95مورد مرگ به علت خودكشي به مرگهاي سال  16به عنوان مرگ مادري محسوب شود، كه حدود 

  .يافتتقليل مي 17.1به  MMRها مطابق سالهاي گذشته  صورت محسوب نشدن خودكشياست كه در 

هاي نظام مراقبت مرگ مادر نشان داده شده است در نمودار زير روند كاهش مرگ مادر براساس داده

ه كاهش اين شاخص ياري نمودند هاي خدمت كه ما را در دستيابي بضمن تشكر از تمامي مسئولان و ارائه دهنده

http://oa1.gums.ac.ir:7005/oa/,110601339444,PDF.TextOperations,110608191527

http://oa1.gums.ac.ir:7004/oa/,110601352911,PDF.TextOperations,110608218103



 
  
  
 

 

  300د/3697

09/03/1396  

  دارددارددارددارد

و آخرين بيانيه )  Sustainable Development Goals(رساند بر اساس اهداف توسعه پايدار به اطلاع مي

پايان "منتشر شده، هدف جهاني براي كاهش عادلانه مرگ مادري  2014سازمان جهاني بهداشت كه در سال 

بسياري از كشورها از جمله  2030نهاد گرديده است كه تا سال تعييين شده و پيش "دادن به مرگهاي قابل اجتناب

بنا براين بر اساس . كاهش دهند 2010ايران رقم شاخص مرگ مادر خود را به اندازه دو سوم آن نسبت به سال 

در هر سال نسبت به سال قبل مي   MMRآخرين گزارش سازمان جهاني بهداشت و مطابق توصيه آنها، رقم 

  .مودار زير كاهش يابدبايست مطابق ن

  2030نمودار روند كاهش مرگ مادر مورد انتظار سازمان جهاني بهداشت تا سال 

  

  :اهداف استراتژيك زير براي ارتقاي سلامت مادران توسط سازمان جهاني بهداشت توصيه شده است

  رفع بي عدالتي در دسترسي و كيفيت خدمات سلامت باروري، مادري و نوزادي  •

  پوشش جامع خدمات سلامت باروري، مادري و نوزادي اطمينان از •

  توجه به تمام علل مرگهاي مادري، عوارض مادري و باروري، ناتوانيهاي مرتبط با آن •

  تقويت سيستمهاي سلامتي براي پاسخ به نيازها و اولويتهاي زنان و دختران •
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و نظارت بر مداخلات مربوط به ريزي، اجرا در اين راستا دانشگاههاي علوم پزشكي كشور موظف به برنامه

هاي ذيل در مراكز دولتي، لذا مقتضي است اقدامات جدي نسبت به اجراي برنامه. باشندارتقاي سلامت مادران مي

 : دانشكده معمول گردد/ غيردولتي و خصوصي تحت پوشش آن دانشگاه 

ايمان و پس از زايمان ، بارداري، زيو ويژه در مقاطع پيش از باردار پايش و نظارت بر انجام مراقبتهاي معمول �

  هاي خدمتمطابق بسته

 تشخيص و ارجاع به موقع مادران پرخطر به مراكز درماني با توجه به شرايط بيمار �

 در تمام بيمارستانها درماني حاملگي پرخطر و تيم بحران هماهنگي براي تشكيل تيمهاي  �

 هاي كشوري يا كتب مرجع لعملاارائه خدمات و مراقبتها در بيمارستان مطابق دستور  �

 دار مادر در راستاي ترويج زايمان طبيعيتاكيد بر اجراي اقدامات بيمارستانهاي دوست �

هاي مرگ مادر با حضور كليه اعضاي تعريف شده در نظام مراقبت مرگ مادر خصوصاً تشكيل به موقع كميته �

 روساي دانشگاهحضور تاثير گذار 

وگيري از مرگهاي قابل اجتناب و پيگيري و اجراي مداخلات و مصوبات طراحي مداخلات لازم براي جل �

 هاي برگزار شده در دوره زماني مشخص كميته

دهي ستان از طريق اجراي برنامه گزارشاجراي برنامه ارزيابي كيفيت ارائه خدمات مامايي در بيمارتقويت  �

در كميته مرگ  )Morbidity(د موربيديتيموار مربوطه و بررسيعوارض شديد بارداري و زايمان در سامانه 

 .و مير مادران  با ارائه پيشنهاد مداخله جهت كاهش موارد

نامه ارتقاي حضور متخصصين در بيمارستانها به شماره ط به شيوههاي مربوتاكيد بر اجراي بخشنامه �

يم در مجموعه عمل برنامه حضور پزشكان متخصص مقالدستور  4و ماده  26/10/1391د مورخ 14264/400

 07/02/1393مورخ  89/100برنامه تحول سلامت به شماره 

 

 

 

 

 

 


