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ای که هر انتخاب کوچک،  های زندگی هر مادر است؛ دوره ترین دوره ترین و حساس دوران بارداری و شیردهی از مهم
  تواند بر سلامت مادر و نوزاد تأثیر بگذارد. به همین دلیل آگاهی از وضعیت حتی انتخاب یک مسکن ساده، می 

قدر مهم  کند. این دوران آن ای پیدا می اهمیت ویژه ایبوپروفن در دوران شیردهی و ایبوپروفن در بارداری  استفاده
 .کنند مادران باید قبل از مصرف هر دارویی اطلاعات کافی داشته باشنداست که پزشکان همیشه تأکید می 

ایبوپروفن  عنوان یک داروی پرمصرف ضدالتهاب و ضد درد، در شرایط عادی انتخاب رایجی است؛ اما ایبوپروفن به 
تواند  ماههٔ سوم بارداری ممنوع است، زیرا می موضوعی کاملاً متفاوت است. مصرف این دارو در سه در بارداری  

از  عروقی جنین شود. حتی در سه -باعث کاهش مایع آمنیوتیک و مشکلات قلبی  ماههٔ اول و دوم نیز استفاده 
قدر  دهد که چرا دوران بارداری این ایبوپروفن باید با احتیاط و تنها با نظر پزشک انجام شود. این مسئله نشان می 

 .مهم است و چرا مادران باید در انتخاب دارو نهایت دقت را داشته باشند

شود و  شود. میزان بسیار کمی از دارو وارد شیر مادر می تر ارزیابی می نسبتاً ایمن ایبوپروفن در شیردهی  در مقابل  
حتما  شود که مادران پیش از مصرف دارو  کند. با این حال، همچنان توصیه می معمولاً خطری برای نوزاد ایجاد نمی 

 .ای داردکنندهبا پزشک مشورت کنند، زیرا وضعیت جسمی و حساسیت نوزاد نقش تعیین 

و شیردهی پرداخته خواهد شد. هدف ما این  ایبوپروفن در بارداری  های مهم برای  در این مرجع جامع، به تمام جنبه
اگر   بگیرند.  نوزادشان  و  برای سلامت خود  و مطمئن  درست  کامل، تصمیمی  آگاهی  با  بتوانند  مادران  که  است 

 .های جدید را هم اضافه کنمتر یا نتایج پژوهش های تخصصی توانم ادامهٔ مقاله، بخش خواستی، می 

 ؛ خطرات پنهان برای جنین ایبوپروفن در بارداری 
توانند  های مادران است، زیرا بسیاری از داروهای معمولی می ترین دغدغه مصرف دارو در دوران بارداری یکی از مهم 

عنوان یک مسکن  اثرات جدی و گاه پنهانی بر رشد و سلامت جنین داشته باشند. ایبوپروفن، که در شرایط عادی به 
ایبوپروفن  شود، در بارداری شرایط کاملاً متفاوتی دارد. آگاهی از خطرات پنهان  و ضدالتهاب بسیار رایج مصرف می 

 .های احتمالی جلوگیری کنندتری داشته باشند و از آسیب های ایمن کند انتخاب به مادران کمک می در بارداری 

اثر آن بر مهار پروستاگلاندین  (NSAIDs) ایبوپروفن جزء داروهای ضدالتهابی غیراستروئیدی ها  است و مکانیسم 
تواند  کند، در دوران بارداری می استوار است. همین مکانیسم که در حالت عادی به کاهش درد و التهاب کمک می 

 .روی مسیرهای حیاتی رشد جنین و جریان خون جفت اثر بگذارد

 های مختف( )سه ماه   ایبوپروفن در بارداری خطرات احتمالی  
های حیاتی بدن  ها و سیستم های رشد جنین است، زیرا در این مرحله اندام ترین دوره ماههٔ اول یکی از حساس سه 

ایبوپروفن  گیرند. به همین دلیل، مصرف هر دارویی باید با دقت و نظارت پزشکی همراه باشد. استفاده از  شکل می 
ها  تواند پیامدهای جدی به همراه داشته باشد، زیرا این دارو با مهار ترشح پروستاگلاندین در این دوره می در بارداری  

ها نقش مهمی در تثبیت جنین در  گذارد. پروستاگلاندین بر روند هورمونی و فیزیولوژیکی اولیهٔ بارداری تأثیر می 
زینی را  گممکن است فرآیند طبیعی لانه قرص ایبوپروفن در بارداری رحم و رشد سلولی دارند، به همین دلیل مصرف  

 .مختل کند
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اند که مهار  ماههٔ اول، افزایش احتمال سقط جنین است. تحقیقات نشان داده ها در سه ترین نگرانی یکی از مهم 
براین، برخی مطالعات  تواند جریان خون در جفت را کاهش داده و خطر سقط را بالا ببرد. علاوه ها می پروستاگلاندین 

های مادرزادی مانند مشکلات قلبی و نقص  و برخی ناهنجاری ایبوپروفن در بارداری  ارتباط احتمالی بین مصرف مداوم  
 اند.دیافراگم را مطرح کرده 

هایی است که  در این مرحله، اختلال در سطح هورمون قرص ایبوپروفن در بارداری از دیگر خطرات احتمالی مصرف 
تواند به رشد ناکافی جنین یا تهدید بارداری منجر شود.  ها می اند. کاهش این هورمون برای پایداری بارداری ضروری 

مدت ایبوپروفن ممکن است به دستگاه گوارش مادر آسیب بزند، که این مسئله در بارداری  همچنین مصرف طولانی 
 .تواند حساسیت بیشتری ایجاد کندمی 

جایی که این دوره  ای است که بدن مادر و جنین بیشترین حساسیت را دارند. از آن ماههٔ اول دورهطور کلی، سه به
باید تنها در شرایط ضروری و با نظر پزشک  ایبوپروفن در بارداری  شود، مصرف  پایهٔ اصلی رشد جنین محسوب می 

احتمالی    .انجام شود   استفاده   که  دهدمی   نشان  جنینی   هایناهنجاری   ایجاد   تا  سقط  ریسک  افزایش  ازخطرات 
 .شودماههٔ اول اصلاً توصیه نمی در سه قرص ایبوپروفن در بارداری   از خودسرانه

 دوم   ماهه سه ایبوپروفن در بارداری خطرات  
ویژه  شود، اما این تصور در مورد مصرف دارو به تر تلقی می ای امن ماههٔ دوم معمولاً از نظر بسیاری از مادران دوره سه 

ماههٔ  های مادرزادی در این مرحله نسبت به سه ایبوپروفن در بارداری کاملاً صحیح نیست. در حالی که خطر ناهنجاری 
تواند پیامدهای جدی  همچنان می قرص ایبوپروفن در بارداری  رویه  یابد، ولی مصرف مداوم یا بی اول کاهش می 

 .ایجاد کند

ماههٔ دوم به بعد، تولید  ترین خطرات در این دوره، تأثیر ایبوپروفن بر عملکرد کلیهٔ جنین است. از سه یکی از مهم 
رسانی به  ها باعث کاهش خون مایع آمنیوتیک بیشتر به عملکرد کلیهٔ جنین وابسته است. مهار پروستاگلاندین 

می  مسئله  این  نتیجه  در  یابد؛  کاهش  جنین  ادرار  تولید  است  ممکن  و  مایع  کلیه شده  کاهش  به  منجر  تواند 
تواند رشد جنین را محدود کرده و خطر فشردگی  آمنیوتیک شود. کمبود مایع آمنیوتیک از مشکلاتی است که می 

 .ها را افزایش دهداندام

ماههٔ دوم، تأثیر بر رشد جنین است. کاهش جریان  در سه ایبوپروفن در بارداری  یکی دیگر از خطرات احتمالی مصرف  
رسانی به جنین را کاهش دهد  تواند اکسیژن دهد، می ها رخ می خون جفت، که به دلیل اثر دارو بر پروستاگلاندین 

را کند کند. مصرف طولانی  یا  ممکن است باعث کوچک قرص ایبوپروفن در بارداری  مدت  و رشد او  ماندن جنین 
 .ایجاد محدودیت رشد داخل رحمی شود

ها دچار افزایش فشار خون  NSAID اثر دیگر، تأثیر بر فشار خون جنین و مادر است. برخی مادران پس از مصرف
اکلامپسی است. همچنین مصرف زیاد ایبوپروفن  شوند، و این امر در بارداری منشأ خطرات متعددی مانند پره می 

 .ماههٔ سوم شدیدتر استممکن است باعث اختلال در سیستم قلبی جنین شود، هرچند این موضوع بیشتر در سه 

سه  هرچند  خلاصه،  طور  دوره به  به  نسبت  دوم  امن ماههٔ  کمی  دیگر  می های  نظر  به  مصرف  تر  خطرات  اما  رسد، 
تواند باعث کاهش مایع  همچنان قابل توجه است. مصرف مداوم یا بدون نظارت پزشک می ایبوپروفن در بارداری  
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قرص ایبوپروفن  آمنیوتیک، اختلال رشد، مشکلات کلیوی جنین و تغییرات فشار خون شود. بنابراین، استفاده از  
 .شودفقط باید با تشخیص متخصص انجام شود و استفاده خودسرانه آن توصیه نمی   در بارداری

 ماهه سوم  سه بارداری ایبوپروفن در  خطرات  
است. در این دوره، تقریباً تمامی  ایبوپروفن در بارداری  ترین زمان برای مصرف  ترین و خطرناکماههٔ سوم حساس سه 

تواند بسیار جدی و حتی تهدیدکننده  دانند، زیرا خطرات آن می ها را ممنوع می NSAID منابع پزشکی معتبر مصرف
ماهه باید کاملاً متوقف شود؛ زیرا حتی مصرف  در این سه قرص ایبوپروفن در بارداری  زندگی جنین باشد. استفاده از  

 .یک دوز ممکن است اثرات شدیدی ایجاد کند

در قلب   (Ductus Arteriosus) ترین خطر مصرف ایبوپروفن در این دوره، بسته شدن زودرس مجرای شریانی مهم 
ایبوپروفن در  جنین است. این مجرا تا قبل از تولد نقش حیاتی در سیستم گردش خون جنین دارد. هنگامی که  

تواند باعث  گردد. این اتفاق می ها باعث بسته شدن این مجرا می شود، با مهار پروستاگلاندین مصرف می بارداری  
فشار خون ریوی شدید، نارسایی قلبی و مشکلات تنفسی پس از تولد شود. در موارد شدید، خطر مرگ جنین نیز  

 .وجود دارد

ماهه سوم، نقش کلیه جنین در تولید مایع آمنیوتیک  خطر مهم دیگر، کاهش شدید مایع آمنیوتیک است. از سه 
را مختل کرده و به سرعت موجب  قرص ایبوپروفن در بارداری  شود. مصرف  بسیار پررنگ می  عملکرد کلیهٔ جنین 

تواند باعث فشردگی جنین، مشکلات بند ناف،  شود. این شرایط می کاهش ادرار جنین و کاهش مایع آمنیوتیک می 
 .اختلال رشد و خطرات زایمان شود

می  ایبوپروفن  بیندازدهمچنین  تأخیر  به  را  زایمان  زمان  زایمانی  پروستاگلاندین  .تواند  انقباضات  ایجاد  برای  ها 
شود انقباضات ضعیف یا نامنظم شوند. این مسئله زایمان را طولانی، دشوار و  ها باعث می اند و مهار آن ضروری 

 :از دیگر عوارض مصرف ایبوپروفن در این دوره  .دهدکند و احتمال نیاز به سزارین را افزایش می پرخطر می 

 مشکلات کلیوی شدید در جنین  •
 ها رشد ناکافی ریه  •
 کاهش وزن نوزاد  •
 افزایش خطر خونریزی مادر پس از زایمان  •

قرص  تقریباً همیشه ممنوع است و  ایبوپروفن در بارداری  ماههٔ سوم زمانی است که مصرف  به طور خلاصه، سه 
 .جبران ایجاد کندتواند خطرات جدی و غیرقابل می ایبوپروفن در بارداری 

 

 بر رشد جنین ایبوپروفن در بارداری  اثرات  
ها، درد و  است و با مهار ساخت پروستاگلاندین  (NSAIDs) ایبوپروفن از دسته داروهای ضدالتهابی غیراستروئیدی

می  کاهش  را  می التهاب  مکانیسم  همین  اما  مشکل دهد.  جنین  برای  بارداری  دوران  در  شود.  تواند  ساز 
رسانی جنین نقش اساسی دارند، و وقتی این مسیر توسط ایبوپروفن مهار  ها در روند رشد و خون پروستاگلاندین 

های مختلف  ماهه به سه ایبوپروفن در بارداری  تأثیر قرار گیرد. اثرات مصرف  شود، ممکن است رشد جنین تحت می 
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رحمی  ها، قلب، سیستم گردش خون، رشد استخوانی و حتی رشد داخل تواند بر کلیه طور کلی می بستگی دارد، اما به 
 .جنین اثر بگذارد

ها نیاز  ماههٔ سوم بیشترین خطر را برای جنین دارد، زیرا در این مرحله اندام مدت یا مصرف در سه طولانی   استفاده
رسانی کافی و عملکرد طبیعی دارند. کاهش مایع آمنیوتیک، اختلال رشد، مشکلات قلبی و مشکلات کلیوی  به خون 
فقط با تجویز پزشک و در  ایبوپروفن در دوران بارداری  ترین پیامدهای احتمالی هستند. بنابراین، مصرف  از مهم 

 .شرایط ضروری انجام شود

تأثیر مستقیم بر رشد  و    به دلیل کاهش عملکرد کلیهٔ جنین:  کاهش مایع آمنیوتیک )الیگوهیدرآمنیوس( •
 استخوانی، حرکتی و سلامت محیط داخل رحم 

ایجاد مشکلات کلیوی بعد از تولد در صورت مصرف  و    کاهش تولید ادرار:  اختلال در عملکرد کلیهٔ جنین  •
 مدتطولانی 

کاهش اکسیژن و مواد مغذی لازم برای  و    رسانی جفتکاهش خون :  (IUGR) کند شدن رشد داخل رحمی  •
 رشد جنین 

خطر  ،  ایجاد مشکلات شدید قلبی و ریوی:  (Ductus Arteriosus) بسته شدن زودرس مجرای شریانی قلب •
 نارسایی قلبی جنین 

 دلیل تغییر جریان خون و کاهش مایع آمنیوتیک به : هااختلال در رشد ریه  •
های قلبی یا دیافراگمی گزارش  برخی مطالعات ارتباط آن را با نقص :  های مادرزادیاحتمال افزایش ناهنجاری  •

 اندکرده
 ناشی از کاهش تغذیهٔ کافی جنین در دوران بارداری : کاهش وزن نوزاد هنگام تولد  •
 به دلیل کاهش مایع آمنیوتیک و محدود شدن فضای حرکت جنین : تاثیر بر رشد استخوان و مفاصل •

 ایبوپروفن در بارداری   هنگام مصرف   های تخصصی پزشکی توصیه 
های تخصصی است، زیرا  همیشه نیازمند دقت و ارزیابی و تمام داروهای دیگر  در دوران بارداری    ایبوپروفنمصرف  

شود. ایبوپروفن، که در شرایط معمول یک داروی  شرایط مادر و جنین در این دوران بسیار حساس و پیچیده می 
کند. مسیرهای هورمونی  آید، در بارداری شرایط متفاوتی پیدا می رایج برای تسکین درد، التهاب و تب به شمار می 

گذارد، در رشد جنین نیز نقش حیاتی دارند و به همین دلیل مصرف آن باید با  ها اثر می و خونی که این دارو بر آن 
کنند،  احتیاط فراوان انجام شود. بسیاری از پزشکان استفاده از ایبوپروفن را تنها در شرایط بسیار خاص توصیه می 

 .و آن هم با بررسی دقیق وضعیت مادر و مرحلهٔ بارداری

تری  شوید تا تصویر روشن آشنا می ایبوپروفن در بارداری  توصیه تخصصی مهم پزشکان هنگام مصرف   در این بخش با  
 .استفاده استاز شیوه صحیح برخورد با این دارو داشته باشید. این نکات برای مادران قابل 

 مصرف ایبوپروفن باید تنها با تجویز پزشک باشد 

ایبوپروفن دارویی نیست که در بارداری بتوان آن را مثل شرایط معمول مصرف کرد. پزشک قبل از اجازه مصرف،  
کند. مصرف  ای، سن بارداری، خطرات احتمالی و علائم موجود را بررسی می های زمینه وضعیت سلامت مادر، بیماری 
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ماهه سوم خطرناک باشد. پزشکان معمولاً ابتدا  تواند در برخی مراحل بارداری مثل سه خودسرانه، حتی یک دوز، می 
 .تر هستندبه دنبال داروهای ایمن 

 ممنوع است   ماهه سوم سه   در بارداری ایبوپروفن  مصرف  

تواند موجب بسته شدن زودرس مجرای شریانی قلب جنین  ماهه سوم می پزشکان تأکید دارند که ایبوپروفن در سه 
اند و ممکن است سلامت جنین را تهدید کنند.  و کاهش شدید مایع آمنیوتیک شود. این دو عارضه بسیار جدی 

 .دهندبنابراین پزشکان فقط در شرایط کاملاً خاص و معمولاً هرگز در این دوره اجازه مصرف نمی 

 ماهه دوم پرهیز کنید مدت در سه از مصرف مداوم یا طولانی 

دهند که استفاده  خطر است، اما پزشکان هشدار می بی   سه ماه دومدر بارداری    ایبوپروفنکنند مصرف  برخی تصور می 
تواند عملکرد کلیهٔ جنین را مختل کرده و میزان مایع آمنیوتیک را کاهش دهد. مصرف ایبوپروفن  مدت می طولانی 

 .نظر پزشک باشدمدت و تحت فقط باید کوتاه 

 شود ، استفاده تنها در شرایط اضطراری توصیه می بارداری   ماهه اول در سه 

های بدن جنین است. مصرف ایبوپروفن در این دوره ممکن است با  ترین ارگان گیری اصلی ماهه اول زمان شکل سه 
ماهه اول  های اولیه همراه باشد. پزشکان معمولاً مصرف این دارو را در سه افزایش ریسک سقط یا برخی ناهنجاری 

 .دهندکنند و تنها در شرایط ضروری آن را پیشنهاد می محدود می 

 پزشک باید سابقه پزشکی مادر را بررسی کند 

های کلیوی یا مشکلات انعقادی دارند که مصرف  ای مانند آسم، فشار خون بالا، بیماری برخی مادران مشکلات زمینه 
ها را تشدید کند. به همین دلیل پزشک قبل از تجویز، باید این سوابق را بررسی  تواند آن می  در بارداری   ایبوپروفن 

کند. حتی مشکلات خفیف نیز ممکن است در بارداری اهمیت زیادی پیدا کنند، بنابراین ارزیابی سلامت مادر ضروری  
 .است

 از ترکیب ایبوپروفن با داروهای دیگر بدون مشورت پزشک پرهیز شود 

پیدا می تداخل  بیشتری  اهمیت  بارداری  دوران  در  دارویی  بارداری  ایبوپروفنکند.  های  با    در دوران  ممکن است 
مسکن  برخی  انعقادی،  داروهای  خون،  فشار  مکمل داروهای  حتی  یا  دیگر  پزشکان  های  باشد.  داشته  تداخل  ها 

تواند خطر خونریزی، افزایش فشار خون یا اختلال در عملکرد دهند که مصرف همزمان بدون نظارت می هشدار می 
 .کلیه را تشدید کند

 توجه به علائم هشدار پس از مصرف ضروری است 

 درد شکم یا کاهش حرکات جنین .  کنند مادر پس از مصرف ایبوپروفن به علائم خاصی توجه کندپزشکان توصیه می 

اگر هرکدام از این علائم رخ داد،    کاهش احساس مایع در رحمو یا    سردردهای غیرعادی ،  تورم شدید دست و پا
دهنده کاهش مایع آمنیوتیک، مشکلات فشار خون یا  ها ممکن است نشان مراجعهٔ فوری لازم است. این علامت 

 .واکنش دارویی باشند
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 تر باید اولویت داشته باشند های ایمن جایگزین 

تری  کنند که در دوران بارداری، درمان با ایبوپروفن آخرین انتخاب است. معمولاً داروهای ایمن پزشکان تأکید می 
تر هستند. پزشک بسته به شدت علائم، یکی از این داروها  خطرتر و مناسب برای درمان درد و تب وجود دارند که کم 

 .دهدخطر را پیشنهاد می های بی های غیر دارویی مثل استراحت، کمپرس گرم یا سایر روش یا روش 

نیازمند بررسی دقیق و آگاهانه است. این دارو بر مسیرهای مهمی در بدن تأثیر  ایبوپروفن در دوران بارداری  مصرف  
گذارد که نقش حیاتی در رشد جنین دارند. از کاهش مایع آمنیوتیک تا خطرات قلبی و اختلالات رشد، پیامدهای  می 

غیرقابل  گاه  و  آن جدی  نادرست  مصرف  از همین احتمالی  هستند.  می جبران  توصیه  پزشکان  مصرف  رو  که  کنند 
وجه از مصرف خودسرانه دارو پرهیز  تنها با تجویز و نظارت دقیق انجام شود و مادران به هیچ ایبوپروفن در بارداری  

 .کنند

 ایبوپروفن در بارداری تر  های ایمنجایگزین 
توانند  باید با بیشترین احتیاط انجام شود، زیرا داروها می در دوران بارداری    ایبوپروفن علی الخصوص    مصرف دارو

  تواند می   سوم  ماههٔ سه   ویژهبه   های بارداری ایبوپروفن در برخی دوره .از طریق جفت بر سلامت جنین اثر بگذارند
  ایجاد   کلیه   عملکرد  در   اختلال  و  جنین   قلب  شریانی   مجرای  زودرس   شدن   بسته   آمنیوتیک،   مایع   کاهش   مثل   خطراتی 

کنند تا بدون به خطر  تر استفاده می های ایمن جایگزین   از  ایبوپروفن   جایبه   معمولاً   پزشکان   دلیل  همین   به .  کند
 :طور کلی، هدف از جایگزینی ایبوپروفن این است کهبه  .انداختن سلامت جنین، علائم مادر را کنترل کنند

 های جدی جنینی جلوگیری شود از ریسک آسیب  •
 ترین شکل ممکن انجام شود درمان درد و تب به ایمن  •
 سیستم گردش خون و رشد جنین بدون اختلال ادامه یابد •
 خطر بهره ببردهای کم مادر بتواند با کمترین نگرانی از روش  •

 .اندتر معرفی شده های ایمن ترین جایگزین در ادامه چند مورد از مهم 

 استامینوفن )پاراستامول(  •

 ایبوپروفن در بارداری ترین جایگزین ترین و رایج ایمن 

شده است که مکانیسم اثر آن با ایبوپروفن متفاوت است و  استامینوفن یک مسکن و ضدتب شناخته 
پروستاگلاندین  مسیر  نمی به  آسیب  جفت  خون  جریان  و  محیطی  بیشتر  های  دلیل،  همین  به  زند. 

بارداری   دوران  در  کاهش تب  و  متوسط  تا  دردهای خفیف  کنترل  برای  انتخاب  اولین  را  آن  پزشکان 
 .دانندمی 

 :مزایا

 خطر بسیار کم برای جنین  ✓
 ماهه بارداری )طبق نظر پزشک( قابل استفاده در هر سه  ✓
 مؤثر برای سر درد، بدن درد، تب و دردهای عضلانی  ✓
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استامینوفن در دوزها    .شودمحسوب می ایبوپروفن در بارداری  ترین جایگزین برای  به همین دلیل استامینوفن مهم
بوده در سراسر کشور    های درد مگافن تولید شرکت داروسازی کیش مدیفارممسکن گرم در سبد  میلی   500و    325

 قابل تهیه است. 

 های غیر دارویی برای کنترل درد روش  •

ویژه زمانی که درد شدید  دهند، به های طبیعی و ایمن را پیشنهاد می جای دارو، روش در بسیاری از موارد، پزشکان به 
خطر  ها هیچ تداخلی با رشد جنین ندارند و کاملاً بی نیست یا منبع آن موقتی و قابل مدیریت است. این روش

 :شودهایی که معمولاً توصیه می روش  .هستند

 کمپرس گرم برای کمردرد و گرفتگی عضلات  ✓
 استراحت کافی و اصلاح وضعیت بدن  ✓
 یوگای مخصوص بارداری یا حرکات کششی سبک  ✓
 ماساژ بارداری توسط فرد متخصص  ✓
 نوشیدن مایعات کافی برای کاهش سردرد  ✓

 .دهدتر را کاهش می ها برای بسیاری از مادران مؤثر بوده و نیاز به مصرف داروهای خطرناک این روش 

 داروهای ضدالتهاب موضعی )با نظر پزشک(  •

شوند و جذب سیستمیک کمی دارند، بنابراین خطر  صورت موضعی استفاده می های ضدالتهاب به ها یا کرم برخی ژل 
ها برای جنین کمتر است. البته این مورد باید حتماً با تایید پزشک باشد، زیرا برخی محصولات موضعی هم حاوی  آن

 :مزایا  .ترکیباتی هستند که برای بارداری مناسب نیستند

 کاهش درد موضعی مانند درد مفاصل یا عضلات  ✓
 جذب محدود در خون  ✓
 کاهش نیاز به داروهای خوراکی  ✓

 با نظر پزشک(   کمپرس سرد یا گرم بسته به نوع درد  •

کمپرس گرم برای گرفتگی عضلات  و    کمپرس سرد برای دردهای التهابی یا تورم ؛  این روش بسیار ساده اما مؤثر است
 :مزایا شود.  تحت نظر پزشک متخصص توصیه می   و کمردرد

 خطر برای جنین  تقریبا بی  ✓
 قابل استفاده در منزل  ✓
 مناسب برای دردهای شایع دوران بارداری  ✓

 فیزیوتراپی تخصصی دوران بارداری  •

باشد مادر  ناراحتی  اصلی  علت  عضلانی  و  اسکلتی  دردهای  که  مواردی    سیاتیک  درد  کمردرد،  لگن،  درد  مثلاً   در 

 :مزایا  .باشد ایبوپروفن  برای خطربی  و  ایمن کاملاً  جایگزین  تواندمی   فیزیوتراپی 

 درمان درد بدون دارو  ✓
 تقویت عضلات و بهبود وضعیت بدن  ✓

https://megafen.ir/megafen-500-2/
kishmedipharm.com
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 پیشگیری از دردهای آینده در دوران بارداری  ✓

 کنند؟ ها استفاده می از این گزینه   در بارداری  ایبوپروفن جای  چرا پزشکان به 
استفاده از دارو در دوران بارداری باید با آگاهی کامل انجام شود، زیرا بدن مادر و جنین در وضعیت حساسی قرار  

تر مانند استامینوفن،  های ایمن ، داروها و روش در بارداری  ایبوپروفن جای  دارد. به همین دلیل پزشکان اغلب به 
توانند  ها می کنند. این جایگزین ها و فیزیوتراپی را پیشنهاد می های موضعی، کمپرس های غیر دارویی، درمان روش

 .بدون ایجاد خطر برای جنین، درد و التهاب را مدیریت کنند 

های مختلف بارداری  ماهه تواند در سه دانند که ایبوپروفن می پزشکان بر اساس مطالعات علمی و تجربهٔ بالینی می 
 :عنوان نمونهناپذیرند. به ها خطرناک و برگشت اثرات متفاوتی داشته باشد، که برخی از آن 

 ماهه اول: افزایش احتمال سقط جنین در سه  ✓
 ماهه دوم: کاهش مایع آمنیوتیک و اختلال رشد در سه  ✓
 ریوی -ماهه سوم: بسته شدن مجرای شریانی قلب و خطرات قلبی در سه  ✓

کند بدون ایجاد خطر برای جنین درد، التهاب یا تب را کنترل  تر به مادر کمک می بنابراین، انتخاب یک جایگزین ایمن 
 .کند

 ؟ زایمان زودرس دارد  ایبوپروفن در بارداری آیا خطر  
است که در شرایط عادی برای درد، التهاب و تب   (NSAID) ایبوپروفن یکی از داروهای ضدالتهابی غیراستروئیدی

گردد.  تر می توجهی پیچیده طور قابلشود، شرایط به می از ایبوپروفن در بارداری رود. اما زمانی که صحبت  کار می به
تواند برای  می   ۲۰  هفتهٔ  از  پس   ویژهبه   اند که استفاده از این دارو در نیمه دوم بارداریتحقیقات متعدد نشان داده 

از نگرانی  قرص  های اصلی مادران این است که آیا مصرف  جنین و روند طبیعی بارداری خطراتی ایجاد کند. یکی 
 .تواند منجر به زایمان زودرس شود یا خیرمی  ایبوپروفن در بارداری 

ب  MotherToBabyهای منتشرشده در منبع معتبربر اساس داده  دهد که  شواهد علمی نشان می  NCBI  ه وابسته 
تواند شرایطی ایجاد کند که احتمال زایمان زودتر  اما می   مصرف ایبوپروفن مستقیماً محرک زایمان زودرس نیست؛

 .از موعد را افزایش دهد یا پزشک را ناچار به ختم بارداری کند

 ساز زایمان زودرس شود؟ ممکن است زمینه در بارداری ایبوپروفن چطور  
 کاهش مایع آمنیوتیک )الیگوهیدرآمنیوس( 

ممکن است عملکرد کلیهٔ جنین را مختل    ۲۰پس از هفتهٔ  در بارداری  ایبوپروفن  طبق اطلاعات این منبع، مصرف  
تواند مشکلاتی در رشد جنین دارد و در بسیاری  کرده و موجب کاهش مایع آمنیوتیک شود. کمبود این مایع می 

 .گیرد زایمان زودتر انجام شودموارد پزشک برای جلوگیری از آسیب بیشتر، تصمیم می 

 تأثیر بر جریان خون جنین و جفت 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK582759/
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NSAID رسانی به جفت کنند؛ موادی که نقش حیاتی در خون ها را مهار می ها، از جمله ایبوپروفن، پروستاگلاندین
تواند سلامت جنین را تهدید کند و همین موضوع در برخی موارد نیاز به ختم  دارند. کاهش جریان خون جفت می 
 .دهدبارداری زودتر از موعد را افزایش می 

 شواهد متناقض درباره ارتباط با زایمان زودرس 

MotherToBaby  دهد که برخی مطالعات، مصرفتوضیح می NSAID  ها را با افزایش احتمال زایمان زودرس و نوزاد
ایبوپروفن احتمالاً یکی از    این یعنی   .انداند، اما تحقیقات دیگر چنین ارتباطی را تأیید نکرده وزن مرتبط دانسته کم

 .شود وجود نداردطور مستقیم باعث زایمان زودرس می عوامل خطر بالقوه است، اما مدرک قطعی مبنی بر اینکه به 

 ماههٔ سوم خطرات شدید در سه 

است؛  (ductus arteriosus) ماههٔ سوم، خطر اصلی مربوط به بسته شدن زودرس مجرای شریانی قلب جنیندر سه 
تواند منجر به مشکلات قلبی، ریوی و حتی مرگ جنین شود. در چنین شرایطی نیز  اتفاقی بسیار خطرناک که می 

 .شودگاهی ختم فوری بارداری ضروری می 

عنوان یک عامل مستقیم برای شروع زایمان  خیر؛ ایبوپروفن به   شود؟پس آیا ایبوپروفن باعث زایمان زودرس می 
  مشکلات   یا  آمنیوتیک  مایع  کاهش   مثلتواند شرایط پزشکی ایجاد کند اما بله؛ می   .زودرس شناخته نشده است

ها ممکن است  NSAID و طبق برخی مطالعات، مصرف  ختم بارداری زودتر از موعد شود  به  منجر  نهایت   در   کهجنینی
قرص  بنابراین، مصرف   .با افزایش احتمال زایمان زودرس در برخی زنان همراه باشد، هرچند شواهد قطعی نیستند

 .باید فقط تحت نظر پزشک و در مواقع ضروری انجام شود ۲۰ویژه بعد از هفته به ایبوپروفن در بارداری 

را  ایبوپروفن در بارداری  به همین دلیل پزشکان مصرف    .کندهرچند خود دارو مستقیماً زایمان زودرس را آغاز نمی 
 .کنندشده توصیه می بسیار محدود و کنترل 

 ؟ گذارد اثر می مادر  بر شیر    ایبوپروفن در شیردهی آیا  
از رایج  زایمان برای کنترل  ایبوپروفن یکی  از  از مادران پس  ترین داروهای مسکن و ضدالتهاب است که بسیاری 

ایبوپروفن  شود که  کنند. اما این سؤال مهم مطرح می دردهای عضلانی، سردرد، تب یا التهاب به آن نیاز پیدا می 
های علمی نشان  گذارد یا خیر. بررسی تا چه حد ایمن است و آیا بر کیفیت یا مقدار شیر مادر اثر می   در شیردهی 

شود، زیرا مقدار  ها محسوب می ترین انتخاب در دوزهای معمولی از ایمن ایبوپروفن در دوران شیردهی  دهد که می 
 .توجهی برای نوزاد نداردشود و خطر قابل بسیار کمی از دارو وارد شیر می 

کنند، شناخت ایمنی این دارو اهمیت  از آنجا که مادران معمولاً پس از زایمان به داروهای ضد درد نیاز پیدا می 
ای مناسب  عنوان گزینه در اغلب منابع معتبر دارویی به قرص ایبوپروفن در شیردهی  بالایی دارد. یکی از دلایلی که  

شود. همین  سازی می تر پاک عمر کوتاهی دارد و در بدن مادر سریع شود، این است که ایبوپروفن نیمه معرفی می 
 .شود مقدار ناچیزی از آن به شیر منتقل شود و نوزاد در معرض دوز بسیار پایینی قرار گیردموضوع باعث می 

از ایبوپروفن وارد جریان شیر می ها نشان داده پژوهش  شود. به همین دلیل مصرف  اند که فقط بخش کوچکی 
 شود.  معمولاً باعث تغییر ترکیب شیر یا ایجاد عارضه در نوزاد نمی ایبوپروفن در شیردهی 
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باعث کاهش شیر یا تغییر در کیفیت آن  قرص ایبوپروفن در دوران شیردهی  دهد که مصرف  شواهد نشان نمی 
خطر است، اما احتیاط در  اگرچه ایبوپروفن در دوران شیردهی دارویی نسبتاً بی   چه زمانی باید احتیاط کرد؟  شود. 

 :شودموارد زیر توصیه می 

 نوزاد نارس یا با وزن خیلی کم ✓
 های کلیوی در نوزادسابقه بیماری  ✓
 مدت یا دوزهای بالا مصرف طولانی  ✓
 توانند تداخل ایجاد کنند مصرف همزمان با داروهای دیگر که می  ✓

برای مادر  ایبوپروفن در شیردهی  در این موارد بهتر است پزشک یا متخصص شیردهی تصمیم بگیرد که آیا مصرف  
 .مناسب است یا باید از جایگزین دیگری استفاده شود

شود و تنها مقدار  ها محسوب می ترین مسکن یکی از ایمن ایبوپروفن در دوران شیردهی  بر اساس مطالعات معتبر،  
معمولاً خطری برای نوزاد ندارد و باعث  قرص ایبوپروفن در شیردهی  شود. بنابراین،  اندکی از دارو وارد شیر مادر می 

حال بهترین کار این است که مادر پیش از مصرف هر دارویی در  شود. بااین تغییر در حجم یا کیفیت شیر نیز نمی 
از ایمنی آن در شرایط فردی خود مطمئن شود. به  طور کلی، مصرف  دوران شیردهی با متخصص مشورت کند تا 

 .ایبوپروفن در شیردهی وقتی با نظر پزشک باشد، یک گزینهٔ مطمئن و مؤثر برای کنترل درد پس از زایمان است

 بر نوزاد   شیردهی تأثیر ایبوپروفن در  
ایمن  از  قرار دارند.  ایبوپروفن یکی  برای مادرانی است که در دوران شیردهی  ترین داروهای مسکن و ضدالتهاب 

توجهی وارد شیر مادر شوند، ایبوپروفن جذب کمی در شیر  برخلاف بسیاری از داروها که ممکن است مقدار قابل 
حال، مانند هر داروی دیگری، آگاهی از  کند. بااین دارد و به همین دلیل معمولاً خطر خاصی برای نوزاد ایجاد نمی 

 .نحوه اثرگذاری آن بر بدن نوزاد بسیار مهم است

توجهی بر نوزاد ندارد. مقدار  شود و اثر قابل خطر محسوب می دارویی ایمن و کم ایبوپروفن در شیردهی  طور کلی،  به
کند. تنها در مواردی مانند نوزادان  ای ایجاد نمی انتقال آن به شیر بسیار کم است و در اکثریت نوزادان هیچ عارضه 
 .نارس یا مبتلا به مشکلات کلیوی باید احتیاط بیشتری به خرج داد

نشان  به مادر  شیر  در  موجود  ایبوپروفن  اندک  مقدار  به  توجهی  قابل  واکنش  هیچ  نوزادان  بیشتر  کلی،  طور 
عمر کوتاهی دارد، در بدن مادر سریع متابولیزه  دهند. دلیل اصلی این موضوع آن است که ایبوپروفن نیمه نمی 
شود و میزان انتقال آن به شیر بسیار کم است. علاوه بر این، همان مقدار اندک نیز توسط دستگاه گوارش نوزاد  می 

 .کندجذب محدودی پیدا می 

 .شودمی  اشاره  آنها به  ادامه در  که هستند  مطرح نوزاد  بر نادر  هرچند  با این وجود، برخی تأثیرات احتمالی 

  نفخ ،  قراری خفیفبی   در موارد نادر، ممکن است نوزاد دچار علائمی مانند:احتمال ناراحتی خفیف گوارشی در نوزاد
توان آنها را  قدر نامشخص هستند که نمی شود. البته این علائم معمولاً آن می   تغییرات مختصر در الگوی دفعو  

 .های مکرر یا دوزهای بالامستقیماً مرتبط با ایبوپروفن دانست مگر در مصرف 
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ها اثر دارد و این مواد در عملکرد کلیه  ایبوپروفن روی پروستاگلاندین :  احتمال تأثیر بر کلیهٔ نوزاد در شرایط خاص
اما احتیاط بیشتر در این    .کنددر نوزاد سالم مقدار بسیار کم موجود در شیر معمولاً مشکلی ایجاد نمی   .نقش دارند

در چنین شرایطی ممکن است پزشک    نوزاد با مشکلات کلیوی و    نوزاد با وزن بسیار کم،  نوزاد نارس  موارد لازم است 
 .پیشنهاد دهد مادر از داروی جایگزین استفاده کند

،  بر رشد جسمی نوزاد اثر منفی ندارددر شیردهی    ایبوپروفن طبق شواهد علمی،  ؛  عدم ایجاد تغییر در رشد نوزاد
نوزادانی که شیر مادر حاوی    شودموجب کندی افزایش وزن نمی و    شودباعث کاهش اشتها یا اختلال تغذیه نمی 

 .اند، معمولاً مشکلی در روند رشد ندارندمقدار اندک ایبوپروفن مصرف کرده 

سطح  ،  از آنجا که مقدار انتقال ایبوپروفن به شیر بسیار کم است، خواب نوزاد:  عدم تأثیر بر خواب و رفتار نوزاد
را نسبتا  شیردهی  در  این موضوع یکی از دلایلی است که پزشکان    .توجهی نداردتأثیر قابل   خلق و خوی ،  هوشیاری
 .دانندمی مناسب  

 ایبوپروفن در شیردهی مصرف  زمان    نکات مهم برای مادران 
انتخابایبوپروفن در دوران شیردهی  مصرف   از  یکی  یا تب محسوب  معمولاً  التهاب  برای کنترل درد،  ایمن  های 

شود و در اغلب موارد خطری برای نوزاد ندارد. با این حال،  شود، زیرا مقدار بسیار کمی از دارو وارد شیر مادر می می 
  شیردهی   روند   و   نوزاد   سلامت  تا   کنند   احتیاط   داروهای نسبتاً ایمن یی حتی  مادران باید هنگام استفاده از هر دارو 

با  ایبوپروفن در شیردهی  مصرف    شود می   باعث  هااحتیاط   رعایت  و  ضروری   نکات  شناخت.  نگیرد  قرار   تأثیر   تحت 
 .تری انجام شودخیال راحت 

 همیشه قبل از مصرف با پزشک یا متخصص شیردهی مشورت کنید 

خطر در دوران شیردهی است، اما شرایط هر مادر و نوزاد  معمولاً دارویی بی   در دوران شیردهی   ایبوپروفن اگرچه  
گیرد  متفاوت است. پزشک با توجه به سن نوزاد، سلامت کلی او، الگوی شیردهی و وضعیت پزشکی مادر تصمیم می 

 .که مصرف دارو مناسب است یا خیر

 در صورت داشتن نوزاد نارس، احتیاط بیشتری لازم است 

کیلو است    ۲.۵وزن ممکن است حساسیت بالاتری نسبت به داروها داشته باشند. اگر نوزاد زیر  نوزادان نارس یا کم 
 .کنید  سوالحتماً از متخصص در شیردهی یا زودتر از موعد به دنیا آمده، بهتر است قبل از مصرف ایبوپروفن 

 به واکنش نوزاد بعد از مصرف توجه کنید 

دهند، بهتر است مادر  که بیشتر نوزادان هیچ واکنشی به مقدار اندک ایبوپروفن موجود در شیر نشان نمی درحالی 
تحت نظر داشته    کاهش اشتهاو    ناراحتی گوارشی ،  تغییر در خواب،  قراری غیرعادیبی ی مانند  پس از مصرف، موارد 

 .اگر علائمی مشاهده شد، مصرف را متوقف کرده و با پزشک مشورت کنیدباشید. 

 مدت بدون مشورت خودداری کنید از مصرف طولانی 

مدت یا مکرر از دارو حتی اگر ایمن باشد، باید  کند، اما استفاده طولانی مصرف گهگاهی معمولاً مشکلی ایجاد نمی 
 .تحت نظارت پزشک انجام شود تا به بدن مادر و نوزاد فشار وارد نشود
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 ای احتیاط کنید های زمینه در صورت داشتن بیماری 

باید با    در شیردهی   ایبوپروفنای، فشارخون بالا یا اختلالات انعقادی دارد، مصرف  اگر مادر مشکلات کلیوی، معده
 .ها ممکن است حساسیت به دارو را بیشتر کنندنظر پزشک باشد. برخی بیماری

 از تداخل دارویی احتمالی آگاه باشید 

ا  ها  های خون یا بعضی مسکن کنندهممکن است با برخی داروهای دیگر مثل رقیق ی  رده یدر ش  بوپروفنیمصرف 
 .کنید، حتماً به پزشک اطلاع دهیدتداخل داشته باشد. اگر در کنار شیردهی داروهای دیگری مصرف می 

 در صورت افزایش درد یا تب به جای افزایش دوز، علت را بررسی کنید 

می  مادر احساس  نمی اگر  کنترل  را  درد  ایبوپروفن  اینکه  کند  نه  رسیدگی کند  اصلی درد  به علت  بهتر است  کند، 
 .تر باشندخودسرانه مقدار دارو را افزایش دهد. برخی دردها ممکن است نشانهٔ مشکل جدی 

 چند توصیه برای احتیاط بیشتر 

 .ترین مدت ممکن مصرف شودهمیشه کمترین مقدار لازم و کوتاه  •

 .ها را به پزشک اطلاع دهیدکنید، نام آن اگر داروهای دیگری مصرف می  •

توانید بعد از شیردهی دارو را مصرف کنید تا فاصلهٔ بیشتری  در صورت نگرانی درباره تاثیر دارو بر نوزاد، می  •
 .تا نوبت بعدی شیردهی ایجاد شود

 .اگر نوزاد دچار زردی است، مصرف هر دارویی باید با احتیاط بیشتری انجام شود •

 چه زمانی است؟ شیردهی    در مصرف ایبوپروفن  بهترین زمان  
پرسند که  خطر و پرکاربرد برای تسکین درد پس از زایمان است. بسیاری از مادران می ایبوپروفن یکی از داروهای کم

چه زمانی است و آیا امکان دارد دارو بر نوزاد تأثیر بگذارد. از آنجا که  مصرف ایبوپروفن در شیردهی  بهترین زمان  
شود. اما  معمولاً ایمن محسوب می ایبوپروفن در شیردهی  مقدار انتقال این دارو به شیر بسیار کم است، مصرف  

تر  تواند میزان انتقال دارو به نوزاد را حتی کمتر کند و خیال مادر را آسوده انتخاب زمان مناسب برای مصرف می 
 .سازد

نیمه  دلیل  می به  توصیه  متخصصان  اکثر  بدن،  از  آن  سریع  خروج  و  ایبوپروفن  کوتاه  از  عمر  زمانی  قرص  کنند 
 .استفاده شود که فاصلهٔ بیشتری تا نوبت بعدی شیردهی وجود داردایبوپروفن در شیردهی 

 ترین زمان مصرف: بلافاصله پس از شیردهی بهترین و ایمن 

بهتر است درست بعد از شیردهی  قرص ایبوپروفن در دوران شیردهی  کنند که مصرف  متخصصان شیردهی تأکید می 
 :انجام شود. دلیل این توصیه کاملاً علمی است

 .تر خواهد بود سطح دارو در خون مادر تا نوبت بعدی پایین  ✓
 .شودمقدار بسیار کمی از دارو وارد شیر می  ✓
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 .گیردنوزاد در معرض کمترین مقدار ممکن از ایبوپروفن در شیردهی قرار می  ✓
 .این روش مخصوصاً برای مادرانی مفید است که شیردهی منظم دارند ✓

 خورد چه کنیم؟ اگر نوزاد چند بار در روز شیر می 

بعد از هر نوبت  مصرف ایبوپروفن در شیردهی  در شرایطی که شیردهی نامنظم یا زیاد است، همچنان بهترین کار،  
حتی اگر    .شود بدن مادر زمان بیشتری برای متابولیزه کردن دارو داشته باشدشیر دادن است. این کار باعث می 

قرص ایبوپروفن در  فاصله کوتاه باشد، باز هم سطح دارو در شیر در کمترین مقدار ممکن خواهد بود و مصرف  
 .برای نوزاد خطری نخواهد داشتدوران شیردهی 

 مادرانی که نیاز به مصرف چندباره دارو دارند 

یا    دارو را بعد از هر نوبت شیردهی مصرف کند  توانداگر پزشک مصرف چند نوبت دارو را تأیید کرده است، مادر می 
فاصله با  را  مصرف  زمانی  داردبرنامهٔ  نگه  هماهنگ  شیردهی  می .  های  باعث  روش  معرض  این  در  نوزاد  شود 

 .تر باشدایمن ایبوپروفن در شیردهی ترین مقدار از دارو قرار گیرد و مصرف یافته کاهش 

 آیا برای همه مادران بهترین زمان واحدی وجود دارد؟ 

 :در بیشتر موارد بله، اما برخی مادران باید احتیاط بیشتری داشته باشند

 وزنمادرانی با نوزاد نارس یا کم  •
 مادرانی که نوزادشان مشکلات کلیوی دارد  •
 کنند مادرانی که داروهای دیگری مصرف می  •
 ای دارند های زمینه مادرانی که بیماری  •

ها، پزشک ممکن است توصیه کند زمان مصرف یا فاصله با شیردهی تنظیم شود یا حتی برای احتیاط  در این گروه 
 .استفاده شودقرص ایبوپروفن در شیردهی بیشتر، جایگزین دیگری به جای 

 چرا انتخاب زمان مصرف مهم است؟ 

های  هورمون   تواند به نوزاد شیر بدهد بهتر می   کشد کنترل درد مادر اهمیت زیادی دارد. وقتی مادر کمتر درد می 
می  ترشح  بهتر  می   شوندشیردهی  بهتر  نوزاد  تغذیهٔ  و  یافته  کاهش  مادر  قرص    شوداسترس  مصرف  بنابراین 

کند بلکه به بهبود روند شیردهی نیز کمک  در زمان مناسب، نه تنها خطری ایجاد نمی ایبوپروفن در دوران شیردهی 
 .کندمی 

بهترین زمان مصرف ایبوپروفن هنگام شیردهی، بلافاصله پس از شیردهی است. این کار باعث کاهش انتقال دارو  
شود،  ایمن در نظر گرفته می     ایبوپروفن در شیردهی  شود. با اینکه مصرف  به شیر و ایمنی بیشتر برای نوزاد می 

 .است  ضروری  و مهم  ایتوصیه  خاص شرایط  در  ویژه به  رعایت زمان مصرف و مشورت با پزشک

این دارو را نیز    درباره   ماه  شود ٔ مقالبرای تکمیل اطلاعات و درک بهتر اثرات، عوارض و نکات مصرفی، پیشنهاد می 
 :بخوانید
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