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تواند ترین مشکلات سلامت روانی در زنان پس از زایمان است که میافسردگی پس از زایمان یکی از شایع : چکیده

های تأثیرات منفی بر مادر و نوزاد داشته باشد. این مقاله مروری به بررسی شواهد موجود درباره اثربخشی روش

سازی بر بهبود سلامت روان مادران با تمرکز بر آرام  هایدرمانی، آروماتراپی و تکنیکبخش مانند ماساژ، موسیقیتسکین

عنوان مداخلات مکمل مؤثر در توانند بهها میدهد که این روشپردازد. نتایج مرور نشان میافسردگی پس از زایمان می

 . وخو و کاهش علائم افسردگی به کار گرفته شوندبهبود خلق

 

 

لیدی در بهداشت عمومی و سلامت خانواده است که تحت تأثیر عوامل سلامت روان مادران یکی از ابعاد ک:   مقدمه 

تواند گیرد. تغییرات عمده هورمونی و فشارهای ناشی از بارداری و زایمان میمختلف جسمی، روانی و اجتماعی قرار می 

نی شدید، خستگی، منجر به مشکلات روانی از جمله افسردگی پس از زایمان شود. این اختلال که با علائمی مانند غمگی

درصد از زنان را تحت تأثیر قرار دهد   20تا  10تواند بین علاقگی به مراقبت از نوزاد همراه است، می اضطراب و بی 

(. پیامدهای این وضعیت بر نوزاد و مادر شامل ضعف در ایجاد پیوند عاطفی، اختلالات رشدی در کودک، و افزایش  1)

های مکمل  عنوان روش بخش بهاستفاده از مداخلات غیردارویی و تسکین .(2) شودیخطر بروز افسردگی مزمن در مادر م

(. این  3خطر و دسترسی آسان مورد توجه قرار گرفته است )در مدیریت افسردگی پس از زایمان به دلیل مزایای بی 

های  که هر یک به کاهش تنشسازی هستند های آرام درمانی، آروماتراپی، و تکنیکها شامل ماساژ درمانی، موسیقیروش

طور مثال، ماساژ درمانی از طریق کاهش سطح کورتیزول و افزایش (. به4کنند )وخو کمک میروانی و بهبود خلق

درمانی با  (. همچنین موسیقی5های سروتونین و دوپامین، تأثیرات مثبتی بر کاهش استرس و بهبود خواب دارد )هورمون

آروماتراپی که شامل استفاده از   .(6) وخو و کاهش اضطراب شودتواند موجب بهبود خلقتحریک سیستم پاداش مغز می

توجهی در کاهش علائم طور قابلهای محبوب است که بههای اسانسی نظیر اسطوخودوس است، از دیگر روشروغن 

یق نیز نقش مهمی در تنظیم سازی نظیر مدیتیشن و تنفس عم (. علاوه بر این، تمرینات آرام7افسردگی مؤثر بوده است )

(. با توجه به شیوع بالای افسردگی پس از زایمان و پیامدهای 8کنند )های استرس و افزایش آرامش ذهنی ایفا میهورمون

تواند راهکارهای مفیدی برای بهبود  بخش میهای تسکینگسترده آن، بررسی جامع شواهد مربوط به اثربخشی این روش

بخش بر سلامت روان مادران  های تسکینمنظور بررسی تأثیر درماناین مقاله مروری به  .رائه دهدسلامت روان مادران ا

پس از زایمان با تمرکز بر افسردگی طراحی شده است. هدف از این مرور شناسایی بهترین شواهد برای بهبود سلامت  

 .بخش استهای غیردارویی و تسکینروانی مادران با استفاده از روش

 



 
بخش بر سلامت روان های تسکینمند با هدف بررسی اثرات روش صورت مروری جامع و نظامین مطالعه بها روش کار:

 :مادران پس از زایمان، با تمرکز بر افسردگی پس از زایمان انجام شد. مراحل انجام این مطالعه شامل مراحل زیر بود

)جمعیت، مداخله، مقایسه، و پیامد( به این   PICO سؤال اصلی این مطالعه بر اساس رویکرد تعریف سؤال پژوهش .1

بخش شامل ماساژ درمانی، های تسکینروش  :(I) مداخله -مادران پس از زایمان  :(P) جمعیت - :صورت تعریف شد

مول یا عدم استفاده از های معمراقبت :(C) مقایسه -سازی های آرام درمانی، آروماتراپی و تکنیکموسیقی

 بهبود سلامت روان و کاهش علائم افسردگی پس از زایمان   :(O) پیامد -بخش های تسکینروش

 - :های داده معتبر علمی انجام شدای در پایگاهبرای یافتن مطالعات مرتبط، جستجوی گسترده جستجوی منابع .2

 Google ، وPubMed ،Scopus ،Web of Science ،Cochrane Library :های مورد استفادهپایگاه

Scholar - هاکلیدواژه: «postpartum depression» ،«maternal mental health»  ،

«complementary therapies» ،«relaxation techniques» ،«massage therapy» ،«music 

therapy» ،«aromatherapy»و ، «non-pharmacological interventions» -  

های تسکینی بر سلامت روان و کاهش افسردگی پس از  مطالعاتی که به بررسی تأثیر روش :عیارهای ورودم .3

 زایمان پرداخته بودند
مقالات غیرمرتبط، مقالات فاقد دسترسی کامل به متن، مطالعات بدون گروه کنترل یا   :معیارهای خروج -  .4

  .شناسی ضعیفروش

ها غربال شدند و  ها و چکیدهستقل مقالات را بررسی کردند. ابتدا عنوان طور مدو پژوهشگر به نتخاب مقالاتا .5

 مقالاتی که معیارهای ورود را داشتند برای بررسی کامل متن انتخاب شدند.
زمان درمان، ابزارهای ارزیابی  های مطالعه، روش مداخله، مدت های مربوط به ویژگیداده  هااستخراج داده . .6

 بط با افسردگی پس از زایمان استخراج شدندسلامت روان و نتایج مرت 

بندی شدند. بخش و تأثیر آن بر علائم افسردگی دستهمطالعات منتخب بر اساس نوع روش تسکین  هاتحلیل داده  .7

 ای برای شناسایی شواهد کلیدی خلاصه شدندصورت توصیفی و مقایسهنتایج به
برای   PRISMA های استاندارد مانندلیستات، از چکبرای ارزیابی کیفیت مطالع ارزیابی کیفیت مطالعات . .8

مرورهای سیستماتیک و ابزارهای ارزیابی خطر سوگیری استفاده شد. مطالعات با کیفیت پایین در تحلیل نهایی 

  .گنجانده نشدند

ران تفسیر و بخش و پیامدهای بهبود سلامت روان مادها با توجه به رویکردهای تسکینیافته هاتحلیل و تفسیر یافته  .9

 .گیری ارائه شدنددر قالب بحث و نتیجه

 

توجهی بر بهبود سلامت روان بخش اثرات قابلهای تسکیندهند که روششده در این مقاله نشان می مطالعات بررسی : نتایج

 ت :  مادران پس از زایمان دارند. نتایج کلیدی به تفکیک نوع مداخله به شرح زیر اس

های سروتونین و فزایش هورموندهند که ماساژ درمانی با کاهش سطح کورتیزول و امطالعات نشان می : ماساژ درمانی 

ای بر روی  طور مثال، مطالعهتوجهی بر کاهش علائم افسردگی و اضطراب پس از زایمان دارد. به دوپامین، تأثیر قابل

مدت دو هفته باعث کاهش معنادار در میزان افسردگی و بهبود کیفیت  کرده نشان داد که دریافت ماساژ بهزایمانزنان تازه

 کند بخش مبتنی بر تماس فیزیکی را برجسته میهای تسکین(. این نتایج اهمیت روش1) شودخواب می

های مرور شود. یافتهوخو استفاده میای برای کاهش استرس و بهبود خلقطور گستردهدرمانی بهموسیقی : درمانیموسیقی 

طراب و علائم افسردگی پس از زایمان  صورت منظم به کاهش اضبخش بهدادن به موسیقی آرامشدهد که گوشنشان می

های سازی نواحی مرتبط با پاداش و تنظیم خلق در مغز شده و تولید هورمون(. موسیقی باعث فعال2کند )کمک می

 دهدبخش مانند دوپامین را افزایش میشادی



 
وخودوس و پرتقال باعث کاهش  های اسانسی مانند اسطدهند که آروماتراپی با روغن مطالعات متعدد نشان می :آروماتراپی

صورت طور مثال، در یک کارآزمایی بالینی، استفاده از اسطوخودوس بهشود. بهسطح تنش و بهبود کیفیت خواب می

 (3)کرده شدزایماناستنشاقی موجب کاهش معنادار نمره افسردگی در مادران تازه

تنفس عمیق، تأثیرات مثبت بر کاهش اضطراب و افسردگی   سازی مانند مدیتیشن و های آرام تکنیک :سازیهای آرامتکنیک

طور مؤثری ضربان قلب و فشار خون را کاهش داده و سیستم عصبی پاراسمپاتیک را فعال ها بهدارند. این تکنیک

اد  مدت شش هفته بهبود معناداری در علائم افسردگی و اضطراب ایجکنند. یک مطالعه نشان داد که تمرینات مدیتیشن بهمی

 ت.کرده اس

شناختی مداخلات،  اجتماعی و روان -(، در بررسی روانی2007مطالعه دنیس و هادنت )  : مطالعات با نتایج ضد و نقیض

طور معناداری به کیفیت  سازی مانند مدیتیشن بر افسردگی پس از زایمان به های آرام به این نتیجه رسید که تأثیر تکنیک

های مختلف را نشان  ها در گروهمرین بستگی دارد. این مطالعه تأثیر متفاوت این تکنیکزمان انجام تاجرای تکنیک و مدت

سازی عضلانی پیشرونده، کاهش علائم افسردگی را نشان داد، اما  ( در مورد آرام 2003مطالعه چاو و همکاران )(. 4)داد

( نشان داد که  2009مطالعه اسکوترس و ورتهایم )( 5) رفتاری کمتر بود-تأثیر این روش در مقایسه با درمان شناختی

درمانی تنها در مادرانی که در معرض خطر پایین افسردگی بودند، مؤثرتر بوده است. در مقابل، در  مداخلات موسیقی

  تواندمقایسه و تحلیل نتایج ضد و نقیض در مطالعات می .(6) مادرانی با سطوح بالای افسردگی، اثرات کمتری مشاهده شد

طور مثال، در زمان مداخله، و شدت علائم افسردگی باشد. به شناسی، ابزارهای ارزیابی، مدت به دلیل تفاوت در روش

اند، طور گسترده مؤثر گزارش شدهحالی که ماساژ و آروماتراپی به دلیل تأثیر مستقیم بر سیستم عصبی خودمختار به

ای مانند ترجیحات فردی و تعهد به انجام تمرین یشتری به عوامل زمینهدرمانی وابستگی ب سازی و موسیقیهای آرامتکنیک

همچنین، اختلاف در نتایج ممکن است به نوع موسیقی یا نحوه استفاده از آروماتراپی بستگی داشته باشد. در برخی   .دارند

   .ای گزارش شده استنمای حرفه ها و نداشتن یک راهدلیل استفاده نادرست از این تکنیکاز مطالعات، عدم تأثیرگذاری به 

ای مورد توجه قرار  طور گستردههای اخیر بهدردی غیر دارویی در زایمان در دهه بخش و بیهای تسکینروش :بحث

توانند تجربه زایمان را برای مادران  عنوان جایگزینی برای داروهای تسکینی شیمیایی، میها بهاند، چرا که این روش گرفته

شناختی مثبتی نیز بر مادر و نوزاد  ها علاوه بر تسکین درد فیزیکی، اثرات روانخطرتر کنند. این تکنیکبیدلپذیرتر و 

درمانی، آروماتراپی، و های تنفسی، موسیقیهایی مانند ماساژ درمانی، تکنیکدارند. در این راستا، بررسی روش

یر دارویی که تأثیرات مثبت زیادی بر سلامت روان بخش غهای تسکینیکی از روش .هیپنوتراپی اهمیت زیادی دارد

های استرس مانند تواند با کاهش سطح هورموناند که ماساژ میمادران دارد، ماساژ درمانی است. تحقیقات نشان داده

 بخش مانند سروتونین و دوپامین، به کاهش اضطراب و افسردگی مادران کمک کند.های آرام کورتیزول و افزایش هورمون

انجامد. در مورد نوزاد، آرامش  این روش همچنین به بهبود کیفیت خواب و افزایش احساس راحتی و آرامش در مادران می 

تواند به طور غیرمستقیم تأثیر مثبتی بر وضعیت سلامت نوزاد داشته باشد، چرا که ارتباط نزدیک بین وضعیت  مادر می

استرس معمولاً کمتر دچار مشکلات رفتاری و خواب مادران آرام و بی روانی مادر و شرایط نوزاد وجود دارد. نوزادان 

کنند. با این حال، در برخی موارد، ماساژ درمانی ممکن شوند و نسبت به مادران مضطرب، رشد بهتری را تجربه میمی

شود، بنابراین های سطحی های جسمی کوچک مانند کبودیطور نادر و در صورت انجام نادرست، منجر به آسیباست به

های تنفسی مانند تنفس عمیق و تمرینات  تکنیک .های صحیح برای اجرای این روش وجود داردنیاز به دقت و آموزش

ها به طور  شوند. این روشای در زمان زایمان برای کاهش استرس و درد استفاده میطور گستردهبخش نیز بهتنفسی آرام

شوند. علاوه بر گذارند و باعث کاهش ضربان قلب و فشار خون مادر می تأثیر میمستقیم بر سیستم عصبی پاراسمپاتیک  

تواند به مادر کمک کند تا احساس کنترل بیشتری بر فرایند زایمان داشته باشد، که خود منجر به  این، تنفس صحیح می

اری برای کاهش احساس درد  عنوان ابزها بهشود. در برخی از مطالعات، این تکنیککاهش اضطراب و ترس از درد می

طور مستقیم بر فیزیولوژی او تأثیر مثبت  اند. برای نوزاد نیز، کاهش استرس مادر به در طول زایمان طبیعی گزارش شده

آیند معمولاً از نظر فیزیولوژیکی کمتر دچار مشکلات تنفسی یا گذارد، چرا که نوزادانی که از مادران آرام به دنیا میمی

ها  طور صحیح از این تکنیککه مادر نتواند بهشوند. با این حال، درصورتیسازگاری با دنیای بیرون میناتوانی در 

 .تر کندتواند تجربه زایمان را پیچیدهاستفاده کند، ممکن است احساس خستگی و اضطراب را افزایش دهد که می 



 
درد و بهبود وضعیت روانی در طول زایمان  های محبوب است که برای تسکیندرمانی نیز یکی دیگر از روشموسیقی

تواند به کاهش اضطراب و استرس، کاهش گیرد. نتایج تحقیقات حاکی از آن است که موسیقی میمورد استفاده قرار می 

درمانی با تحریک نواحی خاصی از مغز، باعث کاهش میزان وخو در مادران کمک کند. موسیقیاحساس درد و بهبود خلق

دهد. مادرانی که از موسیقی در دوران  بخش را افزایش میهای آرام شود و تولید هورمونزا میاسترس هایهورمون

زا بوده است. برای  دهند که تجربه زایمان برایشان کمتر دردناک و استرسکنند، اغلب گزارش میزایمان استفاده می

آورند، چرا که  تر و سازگارتر به دنیا میلاً نوزادانی آرام درمانی قرار دارند، معمونوزادان نیز، مادرانی که تحت موسیقی

درمانی ممکن است طور غیرمستقیم به نوزاد منتقل شود. در عین حال، موسیقیکند تا احساسات مادر بهموسیقی کمک می

آروماتراپی یکی  .برای مادرانی که نسبت به انواع خاصی از موسیقی حساسیت دارند، تجربه مثبتی به همراه نداشته باشد

گیرد. بخش است که در طی زایمان برای کاهش استرس و اضطراب مورد استفاده قرار می های تسکیندیگر از روش

اند. مطالعات نشان سازی و تسکین درد شناخته شدههای اسانسی مانند اسطوخودوس، نعناع فلفلی و پرتقال برای آرام روغن 

تواند باعث کاهش سطح اضطراب و افسردگی در مادران شود.  ها میضعی از این روغن اند که استنشاق یا استفاده مو داده 

کننده باشد و مادران را از نظر روانی آرام کند. در مورد نوزادان،  تواند کمکهای طولانی میویژه در زایماناین روش به 

م تولد شود. اما استفاده نادرست از تواند باعث کاهش میزان ترس و ناراحتی نوزاد در هنگاکاهش اضطراب مادر می

زا ممکن است مشکلاتی ایجاد کند، بنابراین باید در انتخاب نوع  های اسانسی و استفاده از ترکیبات شیمیایی آلرژیروغن 

بخش است که در برخی از  تر تسکینهای پیچیدهدر نهایت، هیپنوتراپی یکی از روش .ها دقت کافی صورت گیردروغن 

های تجسم و تلقین برای تغییر  رود. در این روش، از تکنیککنترل درد زایمان و کاهش اضطراب به کار می زنان برای 

تواند به طور چشمگیری به کاهش درد و اضطراب در  اند که هیپنوتراپی میشود. مطالعات نشان دادهتجربه درد استفاده می

ویژه در مادرانی که ترس زیادی از زایمان  هیپنوتراپی به .کندتر مادران کمک کند و تجربه زایمان را برای آنان راحت

عنوان یک روش مؤثر عمل کند. با این حال، این روش برای همه زنان مناسب نیست و نیاز به تواند بهدارند، می 

بخش غیر دارویی برای زایمان  های تسکیندر مجموع، روش .های ویژه و تجربه یک متخصص مجرب داردآموزش

توانند به کاهش استرس و اضطراب مادر و بهبود وضعیت روانی  شناختی زیادی هستند و میای اثرات مثبت رواندار

دهند از داروهای شیمیایی استفاده نکنند، مناسب هستند.  ویژه برای مادرانی که ترجیح میها بهنوزاد کمک کنند. این روش

نظر متخصصین و با رعایت اصول صحیح اجرا شوند تا از بروز   ها تحتبا این حال، مهم است که هر یک از این روش 

سازی شده و بر اساس نیازهای فردی مادران در  ها باید شخصی مشکلات احتمالی جلوگیری گردد. استفاده از این روش

 .نظر گرفته شود تا بیشترین تأثیر مثبت را داشته باشد

درمانی، آروماتراپی و  بخش مانند ماساژ درمانی، موسیقیهای تسکیندهد که درمان نتایج این مرور نشان می : گیرینتیجه 

سازی نقش مؤثری در بهبود سلامت روان مادران و کاهش علائم افسردگی پس از زایمان دارند. این  های آرامتکنیک

های مراقبت عنوان مداخلات مکمل در سیستمتوانند بهمی وخو ها به دلیل اثرات مثبت بر کاهش استرس و بهبود خلقروش

تواند  شناختی میها به همراه مداخلات استاندارد روان کار روند. استفاده از این روشبهداشتی برای زنان پس از زایمان به 

عنوان مکمل کلی به طور بخش بههای تسکینروش .تر و مؤثرتر برای مادران و نوزادان منجر شودبه ارائه خدمات جامع

شوند. با این حال، اثربخشی این مداخلات به شرایط فردی و نحوه  های استاندارد افسردگی پس از زایمان توصیه می درمان

تواند شناختی استاندارد میای و رویکردهای روان ها با حمایت حرفه ها بستگی دارد. ترکیب این روشاجرای صحیح آن 

 .شته باشدنتایج بهتری به همراه دا
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