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الولادات القي�صرية في ت�صاعد.. ووزارة ال�صحة لا تحرّك �ساكناً
الح���ك���وم���ي���ة الم�������س���ت�������ش���ف���ي���ات  في   50% ب���ل���غ���ت  ن�����س��ب��ت��ه��ا 

 و�أ�ضافت �أن الحامل �سابقا كانت  تتهرب 
من العمليات القي�صرية بمجرد �سماعها 
انها تحتاج الى �إجرائها، اما الان فعلى 
�أ�صبحت  فقد  تم��ام��اً  ذل��ك  م��ن  العك�س 
الحقيقي  وال�سبب  مرغوبة،  العملية 
ملحوظ  ب�شكل  زيادتها  �إلى  �أدى  ال��ذي 
�سابقة  قي�صرية  ولادات  ح�صول  ه��و 
قي�صريتين  عمليتين  فبمعدل  ل��ل��م��ر�أة 
�إذا  المقبلة  ال���ولادة  �أن  يعني  �سابقين 
كانت طبيعية ف�إنها �ستزيد من احتمالية 
بن�سبة  ال���رح���م  في  ان��ف��ج��ار  ح�����ص��ول 
50%، لذلك ي�صعب المجازفة بمثل هذه 

الن�سبة، بح�سب الدكتورة هناء.
ووا�صلت حديثها بالقول:" هناك عامل 
�آخر �شجع على القي�صرية الا وهو �صغر 
عمر الأم �أي اقل من 18 �سنة مما يعر�ضها 
للتدخلات الجراحية لأنه علميا في هذا 
ال�سن تكون منطقة الحو�ض لدى المر�أة 
عر�ضة  �ستكون  وبذلك  متطورة،  غير 
لتدخل جراحي عند الولادة ومثل هذه 
الحالة عندما تتكرر مرتين لدى الأم قبل 
هذا  قي�صريتين،  ولادت�ني  �أي  �سنة   18
عند  واقع  �أمر  �أمام  �ستكون  �أنها  يعني 
الحمل الثالث �ألا وهو �إجراء القي�صرية 
�آخر  �سبب  �أي�ضا  . وهناك  ال��ولادة  عند 
ت�أخر  او  بالزواج  الم��ر�أة  ت�أخر عمر  هو 
�أن يزيد  ��شأنه  لديها كل ذلك من  الحمل 

لا  كي  القي�صرية  ال��ولادة  احتمالية  من 
تع�سر  او  م�ضاعفات  الى  الام  تتعر�ض 
على  ذل��ك  ي���ؤث��ر  وبالتالي  ال���ولادة  عند 

�صحة الطفل".

الن�سبة بلغت 50%
في  القي�صرية  ال��ولادات  معدلات  وعن 
هناء  الدكتورة  تو�ضح  الأخيرة  الآونة 
في  ج��داً  كبيرة  ن�سبتها  تُعد  بالقول:" 
غير  كونها  وال�سبب  الكرامة  م�ست�شفى 
م�ست�شفى  ك��ح��ال  ل���ل���ولادة  مخ�ص�صة 
اغلبهن  الكرخ والعلوية لان مري�ضاتنا 
ي����أت�ي�ن ب��ت��ح��وي��لٍ م���ن ع��ي��ادات��ن��ا الى 
الى  بحاجة  �أ���ص�اًل  وه��ن  الم�ست�شفى، 
عملية اي ان الأ�سباب م�شخ�صة م�سبقاً 
هناك  �أو  للعملية  الم��ري�����ض��ة  ب��ح��اج��ة 
�إلينا من طبيبات لا يُجرين  حالات ترد 
عملية  حالتهن  وت�ستوجب  القي�صرية 

لذلك الن�سبة عالية وت�صل الى %50". 
ودافعت الدكتورة هناء عما يقال بحق 
الطبيبة التي تجري العملية القي�صرية 
فرق  هناك  بالقول:" لي�س  بالمال  طمعا 
عمليات  ب�ني  الم���ادي  الم����ردود  في  كبير 
فن�سبة  والقي�صرية  الطبيعية  ال��ولادة 
�أجور القي�صرية تزيد بخم�سة وع�شرين 
�صالات  في  الطبيعية  على  دينار  �أل��ف 
�شيئاً  ي�شكل  لا  ال��ولادة الخا�صة، وهذا 

بالعملية  ال��ولادة  ري  ُجت حتى  للطبيبة 
العملية  ق���رار  �أن  ك��م��ا  ب��ال��ف��رق  ط��م��ع��اً 
المنا�سب  وبالوقت  المحتاجة  للمري�ضة 
�أي الت�شخي�ص، والقرار ال�صائب يكون 
ويكون  الأخ�صائية  الطبيبة  ح�صة  من 
اثنان  �أطباء،  خم�سة  ب�إ�شراف  الفح�ص 
من  الآخ���رون  والثلاثة  مقيمان،  منهم 
الولادة"  مج��ال  في  الخ�ب�رة  �أ���ص��ح��اب 
قد لا تح�سها  �أم��ورا  �أن هناك  ،و�أك���دت 
ولادتها  �أن  وتعتقد  �آني  ب�شكل  الام 
قد  الحقيقة  في  لكن  ممكنة  الطبيعية 
ت�ؤدي �إلى ت�شوهات قد لا تبدو وا�ضحة 
على الجنين بعد الولادة مثلا بعد دخوله 
المدر�سة يح�صل عنده ا�ضطراب او بطء 
في التعلم، اي م�شاكل على المدى البعيد 

يجب ان ن�ضعها ن�صب �أعيننا دائماً".

ال�سبب من الكادر الطبي 
ح�صراً

الدكتور علي عبد الرزاق المدير ال�سابق 
لم�ست�شفى ال�شعلة والمدير العام ال�سابق 
�ألقى  ال���ك���رخ  ب���غ���داد/  ل���دائ���رة ���ص��ح��ة 
زيادة  في  الطبي  الكادر  على  باللائمة 
في  قائلا:"  القي�صرية  ال��ولادات  ن�سبة 
للعملية  بالن�سبة  القرار  الطبي  الجانب 
المر�ضية  الحالة  على  يعتمد  القي�صرية 
�أ�سباب  فهناك  الحامل  بها  ت�أتي  التي 
الطفل  تنف�س  في  �أ�ضرار  ح�صول  منها 
فيلج�أ  للاختناق  تعر�ضه  احتمالية  �أو 
�إلى  عادة  المعالج  الاخت�صا�ص  الطبيب 
الطفل  ح��ي��اة  على  حفاظا  القي�صرية 
والمر�أة ولكن القرار يعتمد على الموقف 
وما  الم��ري�����ض��ة  ب��ه  تم��ر  ال���ذي  اللحظي 

يح�صل لها من م�ضاعفات".
وظاهرة الإكثار من العمليات القي�صرية 
�إلى  يُعزى  قد  علي،  للدكتور  ،وال��ك�الم 
�أ�سباب مادية ولي�س هناك من ي�ستطيع 
التدخل في هذا القرار �إلا الطبيب، الذي 
وفي  العملية  نوع  يقرر  من  وح��ده  هو 
رى  ُجت �أن  يجب  التي  المنا�سبة  اللحظة 
وهذه الظاهرة قيمية، خلقية، �إن�سانية، 
تعتمد  فهي  عمومية،  ولي�ست  ف��ردي��ة، 
على القيم التي يحملها الطبيب �أ�سا�سا 
ظواهر  تظهر  وقد  القرار  هذا  اداء  في 
ب�إجراء  القرار  اتخاذ  �سرعة  في  �سلبية 
العملية وتتداخل في ذلك عوامل كثيرة 
منها تعر�ض الحامل او الطفل للمخاطر 
المال  على  الح�صول  �أن���واع  م��ن  ون��وع 
ولا  الطامعين  الأط��ب��اء  بع�ض  قبل  م��ن 
يجوز ب�أي حال من الأحوال تعميم هذه 

الظاهرة بل يجب معالجتها قيمياً .
عملية  كل  في  �أنه  علي  الدكتور  وي�ؤكد 
طارئة  مفاج�آت  تح�صل  ق��د  ال��ع��الم  في 
ت����ؤدي  ربم���ا  م�ضاعفات  تح�صل  وق���د 
عالمياً  عليه  متعارف  وه��ذا  الوفاة  الى 
اجراء  قبل  المري�ض  توقيع  ي�ؤخذ  لذلك 
تداعيات  م��ن  يح�صل  ق��د  لم��ا  العملية 
مفاج�آت  هناك  لان  لاحقا،  واختلاطات 
العملية  �إج����راء  لحظة  في  تح�صل  ق��د 
وقد ح�صلت حالات من �أهالي مري�ضات 
الذي  الطبيب  تقدموا ب�شكوى لمقا�ضاة 
�أجرى القي�صرية وتوفيت الحامل اثناء 
العملية، ولكن وُجد بعد التقييم الطبي 
لي�س  الطبيب  �أن  الق�ضائي  والتقييم 
الم�الم و�إنم��ا ح��دث ط��ارئ معين ولي�س 
الطبي  الجانب  من  تق�صيرا  �أو  �إهمالا 

وهذا يح�صل حتى في �أرقى الم�ؤ�س�سات 
الطبية في العالم .

عدم توفّر الأجواء ال�صحية
و�ضعنا  في  نحن  بالقول:"  وي�ضيف 
الأداء  ان  نعتبر  ال��ع��راق  في  الح���الي 
م�����س��ت��وى لي�س  ب����أع���ل���ى  ال��ط��ب��ي ه���و 
البلاد  ظ���روف  لان  ب��ل  �أط��ب��اء  لكوننا 
ه��ي ال��ت��ي تح���دد ه���ذا الأم����ر، ف��م��ا زلنا 
ال�صحية  الأج�����واء  ت��وف��ر  ع���دم  ن��ع��اني 
و�صالات  الحديثة  والأج��ه��زة  ال�الزم��ة 
المتطورة  والأجهزة  الحديثة  العمليات 
ينجز  ان  ع��ل��ى  الطبيب  ت�ساعد  ال��ت��ي 
عمله ب�شكل متكامل، ويجري العمليات 
الجراحية على �أتم وجه ، ف�إذا توفر كل 
ذلك ن�ستطيع في ما بعد �أن نلوم الطبيب 
على �أي خط�أ طبي، ولكن ما زالنا بحاجة 
الى جهود كبيرة لرفع الم�ستوى التقني 
والتدريبي للكادر الطبي بالإ�ضافة الى 
الاطلاع على �أحدث ما يجري في العالم 
،وهذا يحتاج �إلى جهد ومتابعة كبيرين 
التعليم  ووزارة  ال�صحة  وزارة  م��ن 
العالي للرقي بالأداء الطبي في العراق، 
لان واقع الحال يقول �إن هناك تناق�ضا 
والتعليم  ال�صحة  بين  كبيران  وتقاطعا 
الأداء  انعك�س على  �أدي��ا الى خلل كبير 
. وهنا تبرز الحاجة �إلى هيئات علمية 
غير  لكنها  م��وج��ودة  ه��ي  متخ�ص�صة، 
على  الملقاة  المهمات  انج���از  في  فاعلة 
وال����ر�ؤى  ال���درا����س���ات  لت�ضع  ع��ات��ق��ه��ا 

الإ�ستراتيجية للنهو�ض بالم�ستوى".
الإخفاق  �أ���س��ب��اب  علي  ال��دك��ت��ور  وع��زا 
الحا�صل من الجانب الطبي الى الحاجة 

لتدريب متوا�صل للأطباء خارج العراق 
، وفي ذلك قال للمدى:"  اليوم نحتاج 
رغم  العلمية  ال��ك��ف��اءات  ت��دري��ب  �إلى 
كبيرة  بجهود  القيام  على  ق���ادرة  �أن��ه��ا 
على  والتدريب  الاط�الع  م�س�ألة  �أن  �إلا 
�أمر  ه��ي  مبا�شرة  الح��دي��ث��ة  التقنيات 
���ض��روري ،ول��ي�����س �إر���س��ال ك���وادر الى 
ل�الط�الع فقط و�إنم���ا للاطلاع  الخ���ارج 
وفي  الدولة،  تلك  في  العمل  وممار�سة 
اخت�صا�صات متعددة، او جلب الكوادر 
الطبية المتخ�ص�صة هنا، لغر�ض تدريب 
كوادرنا العاملة وهذا الأمر غير معمول 
دولة  �أي  �إلى  عراقي  طبيب  ف�إر�سال  به 
ودون  معينة  عملية  �إج����راء  لح�ضور 
الم�شاركة في �إجرائها لن ي�ضيف الكثير 
على معلوماته الطبية وهذا غير مفيد ، 
لكن يتوجب هنا �أن يتم الاتفاق العلمي 
مع الم�ؤ�س�سات العالمية، وين�ص الاتفاق 
على التدريب المبا�شر واجراء العمليات 
الكثيرة في تلك المراكز الطبية المتقدمة، 
عن�صر  وهذا  المرُ�سل  الطبيب  يد  وعلى 
والتعليم  ال�صحة  وزارة  على  �أ�سا�سي 
ال���ع���الي ت��رك��ي��ز ج��ه��وده��م��ا في ه��ذا 

ال��شأن". 

في الم�ست�شفيات الأهلية
مدير  الم���ؤم��ن  �ضياء  ف��را���س  ال��دك��ت��ور 
�أكد  ل��ل��ولادة  الأح��م��ر  الهلال  م�ست�شفى 
القي�صرية عن  ال��ولادات  زي��ادة ح��الات 
تعتمد  الم�س�ألة  �أن  ،مو�ضحا  ال��ع��ادي��ة 
على جانبين هما جانب اجتماعي و�آخر 
اقت�صادي ، اي �أن المر�أة تق�صد الم�ست�شفى 
الأهلي عندما تكون على علم م�سبق ب�أن 
�أن  لاعتقادها  بعملية  �ستكون  ولادتها 
تكون  م�ست�شفيات  ه��ك��ذا  في  الخ��دم��ة 
الحكومية،  الم�ست�شفيات  م��ن  اف�����ض��ل 
�صحتها  ع��ل��ى  ح��ف��اظ��ا  �أك��ث��ر  وت��ن��ف��ق 
الواردة  فالحالات  لذا  الجنين  و�صحة 
ولذلك   ، قي�صرية  �أغلبها  الأحمر  للهلال 
الأق�سام الخا�صة  برزت م�ؤخرا ظاهرة 
مقابل  اي  الحكومية  الم�ست�شفيات  في 
جذب  هو  �إن�شائها  من  والغر�ض  ثمن 
المر�ضى، حتى لا يق�صدوا الم�ست�شفيات 
التي  الاج�����ور  ان  م����ؤك���دا   ، الاه��ل��ي��ة 
�أكثر  الأجنحة الخا�صة  ت�ستوفيها هذه 
وهذه  الأهلية،  الم�ست�شفيات  اجور  من 
كامل  ب�شكل  الاجنحة تدعمها الحكومة 
ومجهزة ب�أحدث الأجهزة والم�ستلزمات 
الطبية التي تفوق ما موجود بالأهلية، 
لقلة التمويل هنا رغم امتلاك م�ست�شفى 
ال����ه��ل�ال ك��������ادراً م����ن خ��ي��رة الأط����ب����اء 
والم�ست�شفى الأهلي الوحيد المتخ�ص�ص 

بهذا الجانب على حد قوله.

�أمهات �أجرين العملية
م�ست�شفى  في  ال������ولادة  رده������ات  في 
ال�ريم��وك ك��ان��ت ل��ن��ا ه���ذه الج��ول��ة مع 
 ، القي�صرية  العملية  اج��ري��ن  �أم��ه��ات 
 26 ح�سين  م��روة  الأم  مع  �أولا  توقفنا 
�أول ولادة تو�أم 3  �سنة والتي و�ضعت 

بنات، اثنتان ب�صحة جيدة، وواحدة في 
الخدج ،ولدت عند منت�صف الليل، تقول 
حينما جاء �أوان الولادة لم ي�ستقبلوها 
موقع  حيث  المحمودية  م�ست�شفى  في 
مبكرة  وولادة  تو�أم  حالتها  لان  �سكنها 
�إلى عملية، ح�سب تقديراتهم،  وتحتاج 
فتخوفوا من حالتها لذلك ار�سلوها الى 

بغداد وكانت الولادة قي�صرية.
�أما �أم �شهد فتقول: "منذ �أن كنت حاملا 
�أخبرتني طبيبتي ان حالتي ت�ستوجب 
لذلك  ال�ضيق،  من  نوعا  لدي  لأن  عملية 
�س�أجري  ب����أني  م�سبق  علم  على  كنت 

القي�صرية".
في حين �ألقت �أم عبد الله باللائمة على 
الكادر الطبي متهمة �إياهم بعدم �إعطاء 
طبيعية  ولادة  لتلد  للحامل  كاف  مجال 
بل �أنهم ي�ستعجلونها ب�إجراء القي�صرية 
وتو�ضح �أنها ام لثلاثة �أطفال �أنجبتهم 
جميعا بالعملية لان ولادتها تتع�سر في 
لتلد  ينتظرونها  لا  والأط��ب��اء  م��رة  ك��ل 

طبيعياً على حد قولها . 

ر�أي الكادر ال�صحي
العمليات  �صالة  في  والقابلة  الممر�ضة 
اليرموك  م�ست�شفى  في  ال��ق��ي�����ص��ري��ة 
بحق  يقال  عما  داف��ع��ت  �سعيد  �سند�س 
للقي�صرية  ي��ل��ج���أن  ال�الت��ي  الطبيبات 
بالقول:" طبيباتنا  ملحة  حاجة  دونما 
توليد  في  ج��ه��ده��ن  ق�����ص��ارى  ي��ب��ذل��ن 
لا  ف��الح��ام��ل  ط��ب��ي��ع��ي،  ب�شكل  ال��ن�����س��اء 
ما  الإط�ل�اق  على  التو�سع  �إب��رة  تُعطى 
�أن  الأخ�صائية  الطبيبة  ت�شخ�ص  لم 
والطبيبات   ، طبيعية  �ستكون  ال��ولادة 
رغبة  وف��ق  ي�سيرن  لا  الم�ست�شفى  في 
قي�صريا حتى  الولادة  ب�إجراء  المري�ضة 
في ال��ق�����س��م الخ��ا���ص ال����ذي ت��دف��ع فيه 
المري�ضة مبلغا لقاء البقاء فيه لا يُ�سمح 
لها ابداً باختيار القي�صرية على هواها، 
الطبيبات كثيراً مع الحامل  بل تحاول 
الولادة  ول�ساعات طويلة حتى تح�صل 
كثيرا  تع�سرت  �إذا  �أم��ا  طبيعي  ب�شكل 
هناك  �أن  ،كما  القي�صرية  �إلى  فتحال 
للحامل  رى  ُجت كبرى  قي�صرية  عمليات 
وهي  وعيها  بكامل  �أي  ن�صفي  بتخدير 
خا�صة بالن�ساء اللواتي يعانين �أمرا�ضا 
العام  التخدير  معهن  ينفع  ولا  �صدرية 

للعملية . 
وفق  �أعلنت  العراقية  ال�صحة  وزارة 
�إح�صائياتها �أن عدد الولادات الطبيعية 
اقل بكثير من الولادات ال�صناعية او ما 
�إلى  ذل��ك  وع��زت  البطن(  بـ)فتح  تعرف 
الحوامل  خ��وف  والى  المعي�شة  ت��رف 
على جمال �أج�سادهن، في وقت �أظهرت 
فيه احدث الدرا�سات العلمية العالمية �أن 
احتمالية  من  تزيد  القي�صرية  ال��ولادة 
جلطة  �إلى  وال���ط���ف���ل  الأم  ت���ع���ر����ض 
الم�ستقبل والى �صعوبة في  دماغية في 
التنف�س وح�سا�سية تجاه حليب الأبقار 
واحتمالية الإ�صابة بالربو لدى مولود 

القي�صرية . عناية خا�صة

بانتظار الب�شرى

متابعة وعناية

ق�سم الت�صحيحالق�سم الفني م�س�ؤول ال�صفحة رئي�س الق�سم مدير التحرير 

�شاعت في الآونة الأخيرة وبكثرة حالات الولادة غير 
الطبيعية �أي عن طريق العمليات القي�صرية، ب�شكل 

يلفت النظر، ويحتاج �إلى وقفة �أمام ظاهرة ا�ست�شرت في 
مجتمعنا للتعرف على �أ�سباب ومبررات تلك الظاهرة، 

والتي تتداخل فيها مجموعة من العوامل الطبية 
والمجتمعية ،وقد ت�ضاربت الآراء بين م�ؤيد لإجراء 

هذا النوع من العمليات، وبين راف�ض لها لما قد تنطوي 
عليه من نتائج �سلبية على �صحة المر�أة والجنين، على 

العك�س من الولادة الطبيعية.
تقول الطبيبة هناء مو�سى البدري رئي�سة ق�سم 

الأمرا�ض الن�سائية والتوليد في م�ست�شفى الكرامة 
:"هناك زيادة بالعمليات القي�صرية ل�سببين: الأول 

تقدم التقنيات وتوفر الأدوية وزيادة خبرات الأطباء 
ما �سهل من �إجراء العمليات، والثاني هو ان الولادات 

الع�سيرة قليلة في العمليات القي�صرية لذلك �أ�صبحت 
الن�ساء تف�ضلها، �أ�ضف �إلى ذلك ان الحامل عندما ت�سمع 

�أن فلانة �أجرت القي�صرية وكانت نتائجها جيدة تُ�صبح 
الم�س�ألة �سهلة بالن�سبة اليها وتت�صور �أنها �ستُبعدها عن 

�ألم الولادة وهذا ال�شيء من حقها "،

 بغداد/ نادية ب�شير.. عد�سة/ محمود ر�ؤوف

رى للحامل بتخدير ن�صفي �أن هناك عمليات قي�صرية كبرى تُج

تُعد ن�سبتها كبيرة 
جداً في م�ست�شفى 
الكرامة وال�سبب 

كونها غير مخ�ص�صة 
للولادة كحال 

م�ست�شفى الكرخ 
والعلوية


