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 با علل مختلفی همراه است دشوار بریل ای یستوشید

 یستوشید علل

 خارج کننده یروهایاختلالات ن:1

انقباضات رحم فاقد  یعنی: اختلال عملکرد رحم-1

افاسمان و  یبرا مناسب یفاقد هماهنگ ایو  یقدرت  کاف

 .باشند کسیسرو ونیلاتاسید

 :علل اختلال عملکرد رحم

مادر در  تیوضع،تیونیوآمنیکورل،دورایاپ یآنالژز

به پشت،  دهیانقباضات رحم در حالت خواب)بریل یط

در مرحله دوم  یمانیزا تیوضع( دارند یشدت کمتر

مادر در مرحله  یبودن تلاش عضلات اراد یناکافلیبر

 بریدوم ل

  نیجن تاختلالا:2

 (یشانیپ صورت)ونیاختلالات پرزانتاس

 (OP-OT) شنیپوز اختلالات

 

 یماکروزوم

 (نیجن یدروسفالی) مثل هنیجن یهایآنومال

 لگن و  بافت کف لگن اختلالات:3

 لگن( ی)تنگیاختلالات لگن استخوان

 نالیواژ مانیزا تیبندرت سبب محدود یلگن استخوان

 بریل ایآ نکهیا صیتشخ یبرا CPD. در شک به  شودیم

به  دیبا نه ایمنجر شود  نالیواژ مانیبه زا تواندیم

 اتکا کرد. بریآزمون ل

 یبافت همبند دستگاه تناسل اختلالات

با هم  بیدر ترک ای ییبه تنها سمیمکان 3 نیکدام از ا هر

 .شوند یستوشیمنجر به د توانندیم

 دستورالعمل دیستوشی شانه: 

 اران،ینمودن دست جیکمک و بسدرخواست :1

 میو اطفال و اعمال کشش ملا یهوشیمتخصص ب

 دیینما هیمثانه متسع باشد ، آنرا تخل چنانچه:2

 عیوس ولترالیمد یاتومیز یاپ:3

 کیفشار سوپرا پوب اعمال:4

 یمانورها در صورت عدم پاسخ به راهکارها انجام

 فوق

 شانه یستوشیآزاد کردن د یمانورها

 سرابرت مک

  یشانه خلف مانیاز

 وودز



 نیروب

 یزاوانل

  یوتومیزیسمف

  یدوتومیکلئ

 :مانورمک رابرتس:1

 

 :زایمان شانه خلفی:2

او کنار  نهیقفسه س یرا از جلو نیجن یخلف یبازو

  .گرددیو همان بازو خارج م دهیکش

 یکیچرخانده شده و در امتداد  یکمربند شانه ا سپس

و سپس شانه  شودیلگن قرار داده م لیما یاز قطرها

 .گرددیازاد م یقدام

قرار  نیجن یمانور وودز: دست در پشت شانه خلف:3

رونده و به اندازه  شی. سپس شانه  بطور پشودیداده م

افتاده  ریگ یتا شانه قدام شودیدرجه چرخانده م 180

 آزاد گردد

به شکم مادر،  روی: ابتدا با وارد کردن ننیمانور روب:4

 نیجن یشانه ها نی)قطر ب شودیا مجابج نیجن یشانه ها

 نیکه ا ی( در صورتردیگ یقرار م یعمود یدر راستا

که راحت تر  نیاز جن ینباشد شانه ا زیآم تیاقدام موفق

 نهیقفسه س یقدام وارهیاست به سمت د یقابل دسترس

عمل باعث  ابداکشن هر  نی. اشودیفشار داده م نیجن

و شانه  دهدیشانه ها را کاهش م نیدو شانه شده و قطرب

 کندیافتاده را ازاد م ریگ یقدام

به داخل واژن  نی: باز گرداندن سر جنیزاوانل:5

( یخلف ای یپوت قدام یاکس  تی)چرخاندن سر به موقع

 نیو انجام سزار SC نیبدنبال شل کردن رحم با تربوتال

و  زیسمف نیغضروف ب دنی)بر یوتومیزیسمف:6

 آن( یگامانهایل

 مرده ینهایترقوه( در مورد جن دنی)بر یدوتومیکلئ:7

 یستوشیعوارض د

سگمان  دیو نازک شدن شد یدگیرحم: بدنبال کش یپارگ

 باندل کیپاتولوژ یحلقه انقباض لیرحم و تشک یتحتان

و اختلال در  ینکروز فشار لی: بدلستولیف لیتشک

 جادیکه منجر به ا یبدنبال مرحله دوم طولان یخونرسان

و  کالیکوسرویوز نال،یکوواژیوز یلهاستویف

 شوندیم نالیرکتوواژ

 یو زور زدنها نیسر جن میکف لگن: فشار مستق بیآس

ادرا، مدفوع و  یاریاخت یمادر ممکنست سبب ب

 .شود یلگن یپرولاپس عضا

 یخارج ی: بعلت فشردگیتحتان یاعصاب اندامها بیآس

 تی)پرونئال( مشترک در اثر وضعبولاریعصب ف

که معمولا  مانیتخت زا یرکابها ینادرست پاها بر رو

 شودیبرطرف م مانیماه پس از زا 6در عرض 

 نگ،،یکاپوت، مولد ،ینیجن سی: سپسناتالیپر عوارض

 سفالو هماتوم ها،یشکستگ ،یعصب بیآس

 

 

پس از خروج شانه ها، سایر اعضاء خود به خودخارج 

كلمپ مي شود. پس از خروج كامل بدن ، بند ناف را 

كرده و نوزاد روي شكم مادر قرار داده مي شود. 

نوزاد باید سریعاً خشك شود و هنگام خشك كردن، باید 

 .از نظر وضعیت تنفس ارزیابي شود

اگر نوزاد گریه نمي كند،بد نفس مي كشد و یا اصلاً 

تنفس ندارد، باید سریعاً بندناف را كلامپ كرده و اقدام 

 .روع كردبراي ارجاع فوري نوزاد را ش

از قلاب كردن انگشتان در زیر بغل نوزاد خودداري 

شود زیرا موجب آسیب به اعصاب ناحیه و یادررفتگي 

 مفصل شانه میشود.

 

 

 


