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 ی تیحما  یجنگ و بحران بر زنان باردار و راهبردها  ی روان  ی امدهایموجود درباره پ یهاافتهی   قیمرور و تلف

 2مسئول( سندهی، محمدطاهر رضانژاد)نو1یمحدثه قاسم خان 

 .رانیا زد، ی زد،یواحد  ی دانشگاه آزد اسلام ،ینی بال یارشد روانشانس ی کارشناس .1

دانشگاه    ، ییو ماما  یدانشکده پرستار  ر، یواگ  ریغ   یها  یماریپژوهشکده ب  ،یی و ماما  یپرستار  یمراقبت ها  قاتی. مرکز تحق2

 رانیا زد، ی ، یصدوق دیشه ی درمان  یو خدمات بهداشت یعلوم پزشک

 

 چکیده 

 نیهستند. ا مانیسلامت روان زنان باردار و مادران پس از زا دکنندهیعوامل تهد  نیتراز مهم یانسان یهاو بحران یمقدمه و هدف: جنگ، آوارگ

اختلال استرس    ،یمسلحانه با خطر بالاتر اضطراب، افسردگ  یهای ریدرگ  طیدر شرا  ،یو اجتماع  یروان  ،یستیزمان زهم   یریپذب یآس  لیدلگروه به 

ها،  به سلامت روان در بحران  یتوجه جهان شی. با وجود افزاشوندیمادر نوزاد مواجه م وندیو اختلال در پ مانیپس از زا یپس از سانحه، افسردگ

.  تزنان باردار در بستر جنگ همچنان پراکنده اس   یمؤثر برا  یتیحما یبه خدمات و الگوها   یموانع دسترس  ها،ب ی آس  نیشواهد مربوط به ابعاد ا

شده انجام  گزارش  یتیحما یجنگ و بحران بر زنان باردار و راهبردها یروان یامدها یموجود درباره پ یهاافتهی قیمطالعه با هدف مرور و تلف نیا

 .شد

مرتبط انجام شد. منابع منتخب با تمرکز بر تجربه زنان باردار و    یمنبع علم  2۷بر اساس    یقیتلف/یتیمرور روا  کیصورت  مطالعه به   نی: اروش

  ی و موضوع  یلی صورت تحلها بهشدند. داده   یبررس  یانسان  یهاو بحران   یمسلحانه، آوارگ  یریجنگ، درگ  یهانهیدر زم  مانیمادران پس از زا

  ی تیحما یهامدل  ،یروان تیبه حما یموانع دسترس ،ییجاسلامت روان، نقش تروما و جابه  یامدهای شامل پ یاصل نی شدند و مضام یدهن سازما

 .استخراج شد  یو هوش مصنوع  تالیجید  یهای نوظهور فناور   یهات یو ظرف  ،یچندسطح

  ی امدها یپ  نیترع یقرار دارند. شا  یروان  یشانیپر  یدر معرض بار بالا  ی طور نامتناسبجنگ به  طینشان داد که زنان باردار در شرا  ج ی: نتاهاافتهی

بود. مطالعات    مانیپس از زا  یخطر افسردگ  شیمزمن، و افزا  یعلائم استرس پس از سانحه، احساس ناامن  ،ی شده شامل اضطراب، افسردگگزارش 

اشاره    یعملکرد مراقبت  شیو فرسا  یمادر   تیمادر نوزاد، کاهش احساس کفا  یعاطف  وندیمانند اختلال در پ  یمهم  هیثانو  یامدها یبه پ  نیهمچن

  ، ی اجبار   ییجاکنش تروما، فقدان، جابه از برهم   یبا خشونت، بلکه ناش  میفقط حاصل مواجهه مستقنه   امدهایپ  نینشان داد که ا  هاافتهیداشتند.  

قابل مشاهده بود:   یبه خدمات در دو سطح اصل یموانع دسترس گر،ید  یمادرانه هستند. از سو نیروت یهامراقبت  یو فروپاش ییغذا یناامن قر،ف

  ژه یوبه  ،یفرهنگ–یمراقبت؛ و موانع اجتماع  یوستگی و گسست در پ  یانسان  یرو یسلامت، کمبود ن  یهارساخت یز  بیاز جمله تخر  ،ی موانع ساختار

مانند    ینیو بال  یشدند: مداخلات فرد  ییمؤثر در سه سطح شناسا  یتیحما  یراهبردها   ت،یوضع  نیبا مشکلات سلامت روان. در برابر ا  رتبطانگ م 

در   افتهیمحور و ادغام جامعه   یهاو کاهش انزوا؛ و مدل   یآور تاب  تیتقو  یبرا  یو اجتماع  یخانوادگ  یهاتیمدت؛ حماو مشاوره کوتاه   یغربالگر

  ی بر هوش مصنوع   یمبتن  یو ابزارها  یاجتماع  یهاشبکه  ن،یشده است. همچن  فیکه نظام سلامت تضع  ییهادر بافت   ژهیوبه   ه،یاول  یهات مراقب

  ازمند یها ناز آن   یریگارجاع مطرح شدند، هرچند بهره   لیاز راه دور و تسه  تیآموزش، حما  ه،یاول  یغربالگر  ینوظهور برا   یهات یعنوان ظرفبه

 .است   یو تناسب فرهنگ  یعدالت دسترس  ،یبه محرمانگ  یتوجه جد 

سلامت در نظر گرفته    یهابشردوستانه و نظام   یهادر پاسخ   یجد   تیاولو   کیعنوان  به   دیجنگ با  طی: سلامت روان زنان باردار در شرایریگجهینت

ت  ی تقو ،یزودهنگام اختلالات روان ییزمان بر شناسااست که هم داریو پا زارانگ یغ  ،یچندسطح یکرد یمستلزم رو ازهاین نیشود. پاسخ مؤثر به ا

  ی و هوش مصنوع  تالیجید  یهای مدار از فناور مادرانه، و استفاده محتاطانه و اخلاق   یهاادغام خدمات سلامت روان در مراقبت   ،یاجتماع  تیحما

  سلامت   و  نوزاد–مادر  وندی بر رشد کودک، پ  ینسلن یمادران، بلکه آثار ب  یمدت برا کوتاه   یامدها یتنها پحوزه نه   نیبه ا  یتوجهیداشته باشد. ب  هیتک

 .خواهد گذاشت  یبرجا   هاخانواده 

  ، یهوش مصنوع  ،یاجتماع  تیاختلال استرس پس از سانحه، حما  مان،ی پس از زا  یافسردگ  ،یسلامت روان، زنان باردار، جنگ، آوارگ  :هادواژه یکل

 .یاجتماع  یهاشبکه 
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 شاودیزنان محساوب م  یمراحل در چرخه زندگ  نیرتریپذبیو آسا  نیتراز حسااس  یکی یعیبه طور طب مان،یو پس از زا یدوره باردار

  ی ها دهیبا پد  ساتهیتجربه ز نیکه ا  یحال، هنگام نیهمراه اسات. با ا  یشاناختو روان یهورمون  ک،یولوژیزیگساترده ف راتییکه با تغ

روبرو  یوجود  یدیبا تهد  نیسااالامت مادر و جن  کند،یم  یبشاااردوساااتانه تلاق یهاو بحران  یجبارا  یچون جنگ، آوارگ یرانگریو

منازعات  ریزن باردار در مناطق درگ هاونیلیکودک و م  ونیلیم 468از   شیب  ریاخ  یهادر سال ،یالمللنیب  یها. طبق گزارششودیم

  دبخش ینو  یاتجربه  دیکه با یمناطق، باردار  نیدر ا[.  21، 11]  کنندیم  یزندگ یوپ یساااودان و ات ن،یمسااالحانه از جمله غزه، اوکرا

  کند، یم  بیسالامت را تخر  یکیزیف یهارسااختیجنگ نه تنها ز[.  23شاده اسات ]  لیو ممات” تبد اتیح  نیب  یاباشاد، به تتجربه

  قی آن ممکن اسااات از طر ثراتکاه ا  ساااازدیفراهم م  داریاپاا  یبروز اختلالات روان  یبرا  یبساااتر  ،یروان  تیاامن  یبلکاه باا فروپااشااا

در مطالعه زنان  ژهی)به و  ریاخ  مطالعاتکه در  یدیکل  میاز مفاه  یکی [.5] منتقل شاود زیبعد ن  یهابه نسال کیژنتیاپ   یهاسامیمکان

و قرار   تیجنسا  لینه تنها به دل یاسات. زنان باردار در مناطق جنگ 1گانهساه یریپذبیو پناهنده( برجساته شاده، مفهوم آسا تیاقل

آواره،  تیاقل  ایجامعه تحت ساتم  کیاز  یبلکه به عنوان بخشا ساتند،( تحت فشاار همانیزا رامونی)دوران پ   ناتالیگرفتن در دوره پر

  ی که تلاق  ییکرد؛ جا لیتحل زین 2کیمیندیدر قالب ساا توانیرا م تیوضااع  نیا[.  10]  کنندیاز تروما را تجربه م  یمضاااعف  یهاهیلا

  یسالامت در زنان باردار ساور  میوخ  یهاامدیبه پ  منجرکرده و  تیرا تقو  گریکدیاثرات    ،یو آوارگ هیساوتتغذ ،یتیفقر، خشاونت جنسا

به  ،یجمع  یهادر پناهگاه یو از دسات دادن کرامت انساان  یخصاوصا  میحر  بیمثال، در غزه، تخر یبرا[. 8،  6شاده اسات ]  یو ساودان

در   یپژوهشا شاواهد [.14]دهدیسالامت روان مادر را هدف قرار م  ماًیعمده گزارش شاده اسات که مساتق  یاساترساور روان  کیعنوان  

در  (PPD) مانیپس از زا  یاست. افسردگ یکننده اختلالات رواننگران وعیدهنده شبحران، از جمله لبنان و غزه، نشان  ریمناطق درگ

[.  13] شاودیعنوان م  یاجتماع  تیدر مساکن و فقدان حما  یآن ناامن یاسات که علت اصال دهیرسا ٪48زنان پناهنده به مرز   انیم

داده و با کاهش وزن جفت، سالامت   شیزودرس را تا دو برابر افزا مانیزا ساکیانفجار، ر  یاز بمباران و صادا  یناشا  دحا یهااساترس

  ی عاطف  وندیپ  ن،یتوساایبا مختل کردن ترشااح هورمون اکساا یجنگ  یتروماها  ن،یعلاوه بر ا[.  20،  3]  اندازدیرا به مخاطره م  نیجن

،  ۷]  بردیم نینوزاد را از ب منیا  یکه در درازمدت دلبساتگ  شاودیدر مادر م  یعاطف یبه کرخت جررا ساسات کرده و من 3مادر و نوزاد

  ش یرا ب هیاول یهازنان به مراقبت یشده و دسترس بیترک  یو سنت  یاجتماع  یهافشاارها با انگ نیمانند شامال غنا، ا  یدر مناطق[.  9

  بی . تخرپاشاندیبه سارعت از هم م  ییماما نیروت  یهاارجاع و مراقبت  یهاساتمیسا ،یجنگ طیشارا  در  [.24]  کندیمحدود م  شیاز پ 

  طی در شارا  هامانیدر غزه( باعث شاده اسات که زا مانیمراکز زا  ای نیکودکان در اوکرا مارساتانی)مانند ب  یتخصاصا یهامارساتانیب

و  یروح  یهاتیماماها به عنوان خط مقدم حما ان،یم  نیدر ا[.  11،  1و در چادرها بدون حضاور متخصاا انجام شاود ]  یربهداشاتیغ 

دهندگان ارائه نیکاهش دهد، اما ا ٪60را تا   یمادر  ریوممرگ  تواندیبشاردوساتانه م  طی. حضاور ماماها در شاراشاوندیظاهر م  یجسام

محور و جاامعاه  یآورتااب  یهاامثال خاارطوم، زناان باا اساااتفااده از مادل  ییدر شاااهرهاا[.  2قرار دارناد ]  هیاثاانو  یتحات ترومااهاا زیخود ن

  ی مدافع-خود  یبالا تیدهنده ظرفاند، که نشاانخود داشاته  یروان یهاو بحران هایزیخونر  تیریدر مد  یساع ،یررسامیغ   نیسایمدتله

زنان همراه اساات. در  هیعل  یکیزیو ف یجنساا یهاخشااونت  شیهمواره با افزا  جنگ  [.2۷و16]   زنان تحت محاصااره اساات  انیدر م

 
1 Triple Vulnerability 
2 Syndemic 
3 Mother-Infant Bonding 
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 تیمحروم[. 1۷سااختار جوامع به کار گرفته شاده اسات ] یفروپاشا یبرا یجنگ یبه عنوان ابزار یو ساودان، خشاونت جنسا یوپ یات

و تحق بر سالامت”  المللنیحقوق ب آشاکارنقض   ،یبهداشات  یهاتیو ک یاز باردار  یریشاگیپ   لیوساا  ،یبارور یاز لوازم بهداشات  یعمد

ناامن، سالامت  طیناخواساته در شارا  یهایترس مداوم از باردار  جادیبلکه با ا  ،ینه تنها سالامت جسام  هاتیمحروم نیا[.  22،  4اسات ]

  یا ماداخلاه  یهاامادل  ناهیدر زم  یپراکناده، هنوز خ  بزرگ  قااتیتحق  یوجود حجم باالا  باا.  کنادیروان زناان را باه شااادت فرساااوده م

)غذا و   کیولوژیب  یازهایبر ن  یوجود دارد. اکثر مداخلات فعل یاز زنان باردار در مناطق جنگ یروان  تیحما  یشاااده برا  یساااازیبوم

 ن،یهمچن[. 12گرفته شده است ]  دهیناد  یمعنو یآورتاب  تیو تقو 1مانند احساس انسجام یاجتماع -یدارو( تمرکز دارند و ابعاد روان

 ی( ضارورت بازنگرهی)مانند ساور  مدتیطولان یهادرازمدت زنان در بحران  یازهایبه ن  ییدر پاساخگو یالمللنیب  یهاساازمان  یناکام

 [.25و15] کندیرا دوچندان م یاضطرار  یهادر پروتکل

  نی موثرتر  پرساااش اسااات که:  نیجهان، به دنبال پاساااخ به ا  ریاخ یهاشاااواهد موجود از بحران عیبا هدف تجم یمقاله مرور نیا

نوزاد در -مادر  وندیپ   یاز فروپاشا توانیحفظ سالامت روان زنان باردار در زمان جنگ کدامند و چگونه م یبرا  یتیحما  یهایاساتراتژ

 یمطالعه ساع نیا  ر،یمناطق درگ  ریو ساا نیتجارب زنان در غزه، ساودان، اوکرا  یبا بررسا کرد؟ یریجلوگ یجمع  یفشاار تروماها ریز

 ارائه دهد. یاضطرار طیدر شرا  یاجتماع -یمداخلات روان یجامع برا یدارد چارچوب

 مطالعه یروش اجرا

از زنان باردار   یو روان یروح  یهاتیشااواهد موجود درباره حما لیو تحل یبندبا هدف جمع 2یتیمرور روا کیصااورت  مطالعه به نیا

سالامت روان زنان   یهاچالش  ییمطالعه شاناساا نیانجام شاد. هدف از ا  یانساان یهامسالحانه و بحران  یهایریجنگ، درگ طیدر شارا

مطالعات    ییشاناساا یبرا .بود  یشاده در متون علمگزارش یتیحما  یمداخلات و راهکارها یبحران و بررسا ریباردار در مناطق درگ

، ProQuest ،PubMed  ،Scopus  ،Web of Science شاااامال  یعلم  یاطلاعاات  یهااگااهیمناد در پاانظاام یمرتبط، جساااتجو

SpringerLink و Google Scholar مرتبط با   یالمللنیب  یهاسااازمان یهاها از گزارشداده لیتکم یبرا نیانجام شااد. همچن

  5یی ماما  یالمللنیب  ونیو کنفدراسا 4ساازمان ملل  تیصاندوق جمع ، 3بهداشات  یبحران مانند ساازمان جهان طیسالامت مادران در شارا

مانند جنگ    یجهان  ریاخ یهاشاواهد مرتبط با بحران  نیدتریانجام گرفت تا جد 2025تا   2020  یاساتفاده شاد. جساتجو در بازه زمان

 بیمنابع از ترک  یجساتجو یبرا .پوشاش داده شاود  قایو آفر  انهیخاورم یهایریدرگ  یامدهایبحران ساودان و پ  ن،یغزه، جنگ اوکرا

 pregnancy ،pregnant:  بود  ریشااامل موارد ز  هادواژهیکل  نیترها اسااتفاده شااد. مهمآن  یهاو معادل  یساایانگل  یهادواژهیکل

women  ،maternal mental health  ،psychological support  ،war  ،armed conflict  ،humanitarian crisis  ،

refugee women  ،perinatal mental health  ،displacement  ،maternal health in conflict settings و 

 
1 Sense of Coherence 
2 Narrative Review 
3 WHO 
4 UNFPA 
5 ICM 
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psychosocial support  .یبول  یاز عملگرها هبا اساتفاد  هادواژهیکل نیا AND و OR تر و شادند تا دامنه جساتجو گساترده بیترک

که   ییهانامهانیو پا یاساتیسا یهامرورها، گزارش  ،یفیک  ای  یکم  یمطالعات پژوهشا:  ورود به مطالعه شاامل  یارهایمع. شاود ترقیدق

مقالات منتشارشاده به   جنگ و بحران پرداخته بودند،  طیزنان باردار در شارا یشاناختروان  یامدهایپ   ای  یروان تیبه سالامت روان، حما

  طی در شرا یزنان در سن بارور  ای  مانیزنان باردار، مادران پس از زا  تیکه در جمع  یمطالعات ،یسیانگل دهیچک  یدارا  ای یسیزبان انگل

  یبدون بررسا یباردار یجسامان  یامدهایکه صارفاً به پ   یمقابل، مطالعات در.  انجام شاده بودند  یپناهندگ  ای یمسالحانه، آوارگ یریدرگ

 در.  جنگ و بحران انجام شده بودند، از مطالعه حذف شدند نهیکه خارج از زم  ییهاپژوهش  ایپرداخته بودند،   یاجتماع   ای  یابعاد روان

شاد تا مطالعات نامرتبط حذف شاوند. در مرحله بعد، متن کامل مقالات   یبررسا  شادهیابیمقالات باز  دهیو چک  نیمرحله نخسات، عناو

ارتباط را با هدف مطالعه داشاااتند انتخاب و وارد مرحله    نیشاااتریکه ب  یمنابع  ت،یقرار گرفت. در نها یمورد بررسااا طیواجد شااارا

  یبرا   هانامهانیو پا یالمللنیب یهاگزارش  ،یعلم یمرورها  ،یشاامل مقالات پژوهشا  یمنبع علم 2۷اساتخراج داده شادند. در مجموع 

سال انتشار، محل   سندگان،یهر مطالعه شامل نام نو  یدیها، اطلاعات کلاستخراج داده یبرا.  مورد استفاده قرار گرفتند  یینها لیتحل

 یهاتیحما  ایدرباره ساالامت روان زنان باردار و نوع مداخلات   هاافتهی  نیترمهم ،یمورد بررساا  تیانجام مطالعه، نوع مطالعه، جمع

 نیقرار گرفتند تا مضااام یمورد بررساا یاسااهیمقا  یمحتوا لیلها با روش تحشااده اسااتخراج و ثبت شااد. ساا س دادهگزارش  یروان

:  شادند که شاامل  یبندطبقه یمطالعات در چند محور اصال  یهاافتهی  ل،یمرحله تحل در. شاود  ییمشاترک در مطالعات مختلف شاناساا

 ریتأث  ،یو فرهنگ  یاجتماع   یهایریپذبیعوامل خطر و آسا (،PTSD  ،یجنگ بر زنان باردار )مانند اضاطراب، افساردگ  یروان  یامدهایپ 

  ی هاو برنامه یمداخلات روان محور،و جامعه  یخانوادگ  ،یاجتماع   یهاتینقش حما نظام ساالامت بر ساالامت روان مادران،  یفروپاشاا

ها و نقاط اشاتراک و تفاوت آن ساهیمقا  گریکدیمطالعات مختلف با    جینتا  ،یدقت علم  شیافزا  منظوربه. بحران بود  طیدر شارا  یتیحما

جنگ   طیزنان باردار در شارا  یروان  یازهایدرک بهتر ن یبرا یمفهوم یشاده، چارچوببر اسااس شاواهد اساتخراج  ت،یشاد. در نها لیتحل

آگاهانه از   تیبه اخذ رضااا یازیمنتشاارشااده، ن  یهامرور متون و اسااتفاده از داده  تیمطالعه با توجه به ماه نیا  .و بحران ارائه شااد

 یدارمراحل نگارش، اصااول امانت  یحال، در تمام نینداشاات. با ا  یمرتبط با مطالعات انسااان  یملاحظات اخلاق  ایکنندگان  شاارکت

 شد.  تیبه منابع رعا قیو استناد دق  یعلم

 جینتا

مرتبط با سااالامت روان و   نامهانیپا  کیو   یعلم  یمرورها  ،یفیک  ،یمنبع شاااامل مطالعات کم 2۷در مجموع   ،یتیمرور روا نیا در

شاد.  لیتحل  یانساان یهاو بحران  یدر بساتر جنگ، آوارگ مانیزا  رامونیزنان باردار و مادران در دوره پ   یاجتماع اااایروان  یهاتیحما

 ،یوپ یدر غزه، سااودان، لبنان، ات  ریاخ یهاو عمدتاً بر بحران  دادندیرا پوشااش م یاساایو ساا  ییایجغراف یهانهیاز زم  یفیمنابع، ط

مناطق )مانند غنا( پرداخته    گریدر د ریپذبیآساا یهاتیمنابع به جمع  یبرخ  نیمتمرکز بودند؛ همچن  لیو اساارائ  هیسااور ن،یاوکرا

جنگ   میمساتق  یاساترساورها ریزمان تحت تأثصاورت همبه ،یجنگ طیدر شارا یرنشاان داد تجربه باردا  هاافتهی قیو تلف لیبودند. تحل

  یخدمات ساالامت، فقر، کمبود غذا و دارو( و اسااترسااورها   ی)فروپاشاا یساااختار ی(، اسااترسااورهازانیفقدان عز  ،ی)بمباران، ناامن

 .ردیگی( قرار میعرف/یحقوق  یهاتیو محدود ضیتبع ت،یبر جنس ی)انگ سلامت روان، خشونت مبتن  یفرهنگایاجتماع 
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 :شودیارائه م  یدر قالب چند محور اصل جیها، نتابر اساس استخراج داده 

 جنگ و بحران یدر بسترها مانیدر زنان باردار و پس از زا یروان یامدهایغالب پ یالگو -۱

مساالحانه، ساالامت روان زنان را در   یهایریدر معرض جنگ و درگ یریکه قرارگ  دهدینشااان م  یمند شااواهد پژوهشاانظام لیتحل

  ی هاافتهی. بر اسااس  ساازدیم  یو چندبعد قیعم  یهابیدساتخوش آسا ، 1مانیزا رامونیدوره پ   یعنیها،  آن  یساتیبرهه ز نیترحسااس

  ، ینیبال  دیها شاامل اضاطراب شادآن نیترعیشاده اسات که شاا ییشاناساا تیجمع نیدر ا  یاز اختلالات روان یعیوسا فیط شاده،عیتجم

  ی هاو ساندرم  یعاطف  یمزمن خواب، نشاانگان فرساودگ  یهای، آشافتگ(PTSD) اختلال اساترس پس از ساانحه  ،یاسااسا  یافساردگ

حاد، اغلب به عنوان اختلالات    یگذرا به اساترساورها  یهافراتر از واکنش  امدهایپ  نیا[.  2,  1اسات ]  یاز تنش عصاب  یناشا 2یساازیبدن

  [. 3]  کنندیطور کامل فلج ممادر را به  یدفاع روان  یهاساامیو مکان  یانطباق تیکه ظرف  کنندیبسااته بروز مو هم  داریپا یپزشااکروان

زنان باردار و مادران  یکه بر رو یا. در مطالعهسااازدیم  انیرا نما یریپذبیآساا نیا  ینیابعاد ع  ،یامطالعات منطقه ترقیعم یبررساا

 نیدر ا[.  4]  دیگزارش گرد  ییالعاده بالافوق  یپزشااکزده جنوب دارفور در سااودان انجام شااد، بار رواندر منطقه جنگ یآواره داخل

  وعیشا  ساازنهیو فقر مطلق، زم  ییمفرط غذا  یناامن  ت،یبر جنسا  یمبتن یاجتماع   دیشاد  یهاتیبا محدود یجنگ طیشارا  یجامعه، تلاق

 نیزنان به کمتر یمانع از دساترسا ،یحلقه محاصاره روان  کیعوامل مانند   نیا  کهیطورشاده بود؛ به 3یاسااسا  یکننده افساردگنگران

  تی جمع یگرفته بر روصاورت  یمقطع  یهایبه طور مشاابه، در لبنان، بررسا[.  5,  4]  شادیروان م  تو بهداشا  یفرد  تیاز عامل  زانیم

نظام ساالامت   یهاچالش نیتریاز جد  یکیبه عنوان   (PPD) مانیپس از زا ینشااان داد که افسااردگ یپناهندگان و آوارگان داخل

 یاجتماع   یهاکنندهنییتع  ریشاادت تحت تأثبه PPD وعیشااحوزه نشااان دادند که   نیا  یهاافتهی[.  6]  کندیم  ییخودنما یبارور

 یتی( به منابع حمایعدم دساترسا  ای) یدساترسا  زانیم  زیو ن  یو خانوادگ یفردنیدر معرض خشاونت ب  یری، قرارگ(SDOH) سالامت

 دید و تشاادیرا بازتول  یگروهدرون یساااختار  یاز جنگ، چگونه تروماها  یناشاا یرونیب  یتروماها  دهدیکه نشااان م یاساات؛ امر

فراتر از    یروان  یهاابیاآسااا  یغزه، الگو  کاهیماانناد باار  نادهیفزا یریباا شااادت درگ  ییدر بساااترهاا  گر،ید  یساااو از  [.8و۷]   کننادیم

در غزه، زنان [.  9اسات ] افتهیتظاهر   5و اضاطراب مساتمر زنده 4یجمع  یرفته و به شاکل تروما کیکلاسا یصایتشاخ یهایبنددساته

حااد   ینااامن ،یمکرر و اجباار  یهاایبلکاه آوارگ  کنناد،یوپنجاه نرم مبمبااران دسااات  ینیبااردار و ماادران خردساااال ناه تنهاا باا فااجعاه ع 

 ندیفرآ ت،یپرجمع  یهادر پناهگاه  یو کرامت انساان  یخصاوصا میآب شارب، به همراه از دسات رفتن کامل حر  دیو کمبود شاد  ییغذا

 کیپاتولوژ  یمساتمر، بساتر  یطیعوامل مح نیا[.  11,  10داده اسات ] لیبقا« تقل  یبرا  یدائم »تلاش کیرا به    یمادر  یشاناختروان

 کیاو اضاااطراب باه عنوان   رودیم  نیاز ب  یو اختلال روان  یرعاادیغ   طیباه شااارا  یعیواکنش طب  انیاکاه در آن مرز م  کننادیم  جاادیا

اختصاا  دارد.    6ییابتلاهم    دهیمتون به پد  یهاافتهیاز   یمهم بخش  [.12]  کندیمادر رساو  م  یعصاب ساتمیدر سا  یشاگیهم تیواقع

 
1 Perinatal Period 
2 Somatic Complaints 
3 Major Depression 
4 Collective Trauma 
5 Continuous Traumatic Stress 
6 Comorbidity 
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بلکه در اغلب موارد،   کنند؛یبروز م  یبعدندرت به صااورت اختلالات تکزنان به نیدر ا  یروان  یامدهایکه پ   دهندیشااواهد نشااان م

  ی نیبال  ییافزاهم نیا[.  14, 13شااده اساات ] ارشگز  PTSD یهاو نشااانه قیعم یافسااردگ  د،یاضااطراب شااد کیپاتولوژ  یزمانهم

  ی جنگ  یاساترساورها یمعنا که تجمع متوال  نیبد  شاود؛یم نییتب  2با اساترس  یو مواجهه تجمع  1کیبار آلوساتات با مفهوم  ماًیمساتق

مادر را در هم شااکسااته و  یمرگ(، آسااتانه تحمل روان  دیو تهد یگرساانگ  ،یخصااوصاا می)مانند از دساات دادن ساارپناه، فقدان حر

در   مانیمادران پس از زا  یشاده بر روساازوکار در مطالعات انجام نیا[.  16, 15]  ساازدیشادت متزلزل ماو را به  یجانیه  یهاپاساخ

  ی هاواکنش  دیتشد  قیاز طر ،یجنگ یهابا استرس یبخش نشان دادند که مواجهه تجمع نیا  یهاافتهیشده است؛    دییتا زین  لیاسرائ

 وندیپ   یاتیح  ندیگساسات در فرآ  ژهیومادر و به  یبا بروز اختلال در عملکرد عاطف میاساترس، رابطه مساتق  یو تظاهرات بدن  کیترومات

انسان )رابطه    یرابطه عاطف نیترو مهم نیاول فیجنگ، با تضع یکه تروما جمع  دهدیهشدار م  دهیپد نیا[. 18,  1۷نوزاد دارد ]-مادر

, 19]  ساازدیاند، منتقل مجنگ را تجربه نکرده ماًیکه هنوز مساتق  یبعد یهاخود را به نسال یروان  یامدهایمادر و نوزاد(، پ   کیادید

20.] 

 یساختار یتا فروپاش میمستق  ی: از استرسورهایعوامل خطر چندسطح لیتحل -۲

  د یها تأکعوامل خطر مؤثر بر سالامت روان زنان باردار در بحران  یو چندساطح دهیچیپ   تیمنابع، بر ماه لیحاصال از تحل  یهاافتهی

. بر اسااس کنندیم  دیمادران را تشاد یریپذبیعمل کرده و آسا  دهیتنشابکه درهم  کیبلکه در  زوله،یعوامل نه به صاورت ا نیدارند. ا

 :هستند لیو تحل یبندعوامل در سه سطح کلان قابل دسته  نیشواهد موجود، ا

  3و حاد میمستق یاسترسورها

  یها متمرکز بر بحران  یهابقاسات. شاواهد متعدد، از جمله پژوهش  یدکنندهیحاد و تهد یمشاتمل بر اساترساورها  ه،یلا نینخسات

مساتمر انفجار، مشااهده   یصادا  ،ییهوا یهابمباران  شاامل—ینظام  اتیبا عمل  میکه مواجهه مساتق  دهندیدر غزه، نشاان م یجار

حاد« شااناخته    ی»تروما یاصاال  یهاعنوان محرک  به—یمکرر و اجبار  یهاییجاو جابه زانیمرگبار، فقدان عز یهاخشااونت  ینیع 

ماداوم محور    یساااازبلکاه باا فعاال  کنناد،یم  جاادیا  یفور  یاضاااطراب  یهااناه تنهاا واکنش  یطیعوامال مح  نیا[.  2,  1]  شاااونادیم

 نیتکرار و تداوم ا[.  3]  اندازندیبه خطر م ماًیرا مساااتق نیمادر و جن  کیولوژیزی، سااالامت ف(HPA) آدرنال-زی وفیه- وتالاموسیه

لازم  یشااناخت  یکه مانع از کارکردها  دهدیقرار م 4ازحدشیب یاریاز هوشاا  یتیشااده و فرد را در وضااع یروان  یابیمانع از باز  ع،یوقا

 [.5و4] شودیمراقبت از نوزاد م یبرا

  5یو خدمات  یساختار یاسترسورها

 
1 Allostatic Load 
2 Cumulative Stress Exposure 
3 Direct War Stressors 
4 Hyperarousal 
5 Structural Stressors 
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. منابع  کندیم  لیرا بر زنان تحم  یشااانیاز پر یگرید  هیساالامت مادر و کودک، لا  یهارساااختیمند زنظام  یسااطح دوم، فروپاشاا در

 یکیزیف بیتخر  شاامل یسااختار  یدر خارطوم ساودان، به وضاوح نشاان دادند که ناکارآمد  یفیدر مطالعه ک ژهیوبه  ،یمورد بررسا

  متخصاا  یانساان یرویو فقدان ن  زات،یدارو و تجه دیکمبود شاد ،یدساترسا یرهایمسا  یو ناامن یقطع خطوط مواصالات  ،یمراکز درمان

 سااتمیساا  یاز آن اساات که فروپاشاا  یها حاکگزارش ز،یدر غزه ن[.  ۷,  6کرده اساات ]  جادیدر زنان ا «یسااتمی»اضااطراب ساا کی

( و تجربه  یاورژانساا یهانیساازار  ای مانیزا نیح یها)مانند مراقبت یدر ارائه خدمات ضاارور  یناتوان مان،یزا  رامونیپ   یهامراقبت

  ساتمیکه در زمان جنگ، سا  دهندینشاان م  هاافتهی نیا[.  9,  8شاده اسات ]  لیتروما تبد هیبه منبع ثانو  رمحترمانه«،یغ  یها»مراقبت

را    ینظام مراقبت بهشاده و اعتماد مادران   لیتبد  شاتریاساترس ب یبرا  یداشاته باشاد، خود به عامل  «ینقش »حفاظت  دیکه با  یبهداشات

 [.10]بردیم نیاز ب

  1یو حقوق  یفرهنگ  ، یعوامل اجتماع

  م ی. مفاهدهدیمضااعف قرار م یریپذبیآسا تیاسات که زن را در موقع  یو فرهنگ یاجتماع  یمربوط به بساترها  تر،قیساوم و عم هیلا

که تقاطع   دهدینشاان م یگانه« که در مطالعات زنان عرب در مناطق تحت جنگ مطرح شاده، به خوبساه  یریپذبی»آسا رینظ ینظر

 یفضاا، انگ اجتماع  نیدر ا[.  11]  کندیم  فیفرد را تضاع یتیحما  یهاهیچگونه لا «یارداربودن و دوره حسااس ب تیاقل  ت،ی»جنسا

مانع از   ک،یسااتماتیساا  یهاضی( و تبعیریگمی)مانند حق حرکت و تصاام یدر حقوق فرد یساااختار  یهاتیساالامت روان، محدود

(،  GBV)  تیبر جنساا یخشااونت مبتن  رامونیپ   یوپ یشااده در اتمطالعات انجام ن،یعلاوه بر ا[.  12] شااوندیساالامت روان م یریگیپ 

  کنند یم نییتب  هاافتهی نیا[.  13بحران ارائه داده اسات ] یدر بساترها  یو جنسا  یکیزیف یهاخشاونت  وعیاز شا  یادهندهتکانشاواهد 

  امادز یاعنوان پ   ههم باه عنوان علاتز زوال سااالامات روان و هم با  توانادیم  کاهیطور»دوطرفاه« دارد؛ باه  یتیکاه خشاااونات در بحران، مااه

 توانندینم  یتیکه مداخلات حما  دهدینشاان م هابیساطح از آسا نیا[.  14ر  دهد ]  یکننده اجتماع محافظت  یهنجارها  یفروپاشا

را    یقدرت و عدالت اجتماع  ینگر هساتند که سااختارهاجامع  یهایاساتراتژ  ازمندیمحدود شاوند، بلکه ن  ینیبال یکردهایصارفاً به رو

 [.16, 15]  هندهدف قرار د زین

  نوزاد–مادر وندیو پ یجنگ بر کارکرد مادر رفتاری–یروان یامدهایپ۳

مادر« به سااطح »کارکرد   ینیبال یهامکرر منابع بر انتقال اثرات جنگ از سااطح »نشااانه  دیمرور، تأک نیبرجسااته ا  یهاافتهیاز   یکی

اضاطراب    ای یافساردگ  شیکه جنگ و بحران صارفاً با افزا  دهدیبود. شاواهد نشاان م نوزاد-مادر وندیپ  تیفیطور خا  کو به «یمادر

 را  کودک-تعامل مادر یالگو 2مراقبت حساس یلازم برا  یزرفتاراایجانیه  یندهایفرآ  یسازبلکه با مختل ست،ین  حیمادر قابل توض در

با جنگ« با اختلال    شاتری»مواجهه ب ل،یدر اسارائ مانیزنان پس از زا انیشاده در مانجام  یمطالعه کمّ در  [.2و1]  کندیدگرگون م زنی

علائم اساترس پس از    شیافزا رینبود، بلکه از مسا میارتباط به صاورت مساتق نیگزارش شاد؛ اما ا مرتبط  نوزاد-ماد  وندیدر پ  شاتریب

 
1 Socio-Cultural & Legal Determinants 
2 Sensitive Caregiving 
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( یجسامان اتیو شاکا  یت ش قلب، تنش بدن  ک،یولوژیزیف  یختگیبرانگ  مانندمرتبط با اساترس ) یجسامان  یهاواکنش زیساانحه و ن

حضااور    یمادر برا تیظرف  ک،یترومات  یهاپاسااخ  داریپا  یسااازفعال قیکه جنگ از طر  دهدیالگو نشااان م نی[. ا3]  کردیعمل م

[. از  4,  3]  انجامدیم هیاول  یوند عاطفیپ  فینوزاد را کاهش داده و به تضاع  یهامنظم به نشاانه  یدهلذت از تعامل، و پاساخ  ،یجانیه

 کیبهبود علائم ترومات  رایز  کند؛یم  دیمادر« تأک  یهدفمند برا یروان تی»حما تیبر اهم  یطور ضاامنبه  افتهی نیهم  ،یمنظر کاربرد

قرار    ریتحت تأث زیکودک را ن  یو شاناخت  یجانیرشاد ه ریمسا  جهنتی  در و  نوزاد-تعامل مادر تیفینه تنها سالامت مادر، بلکه ک  تواندیم

و   دهندیشده توسط زنان ارائه متجربه  یهاسمیاز مکان  یترقیعم ریغزه و سودان، تصو رینظ  ییهادر بافت یفیک  یهاافتهی  [.5]  دهد

مطالعات، احسااس گناه   نی[. زنان در ا۷,  6]  شاودیهمراه م  نده«یفزا  یزاغلب با »بار عاطف  یجنگ، مادر  طیکه در شارا  دهندینشاان م

که  یاند؛ احسااساکرده انیمحور تکرارشاونده ب کیعنوان کودکان را به یمناساب برا  هیسارپناه و تغذ ت،یمنا  نیدر تأم  یاز ناتوان  یناشا

 یخوابیو ب یروان  شیفرزندان(، به فرسااا دنید بیترس مسااتمر از آساا  ایخانواده و تجربه فقدان )  یبقا  یمداوم برا  یدر کنار نگران

  تی نقش مراقبت در وضاع  کیبه   وند،یبر پ   یو مبتن  یعیطب ینقش مراقبت کیاز  یمادر ،یطیشارا نچنی در[.  8–6] شاودیمنجر م

  ابد ییم لی( تقلیالحظه تیغذا، آب، امن  افتنی) هیاول  یازهایناچار به نبه یمراقبت  یهاتیکه در آن اولو یتیوضع  شود؛یم  لیتبد  1بقا

 نیا ،یساااطح رفتار در  [.9و۷]   شاااودمی  محدود  نوزاد–مادر  یو تعاملات غن  داریاپ   یهمدل  جان،یه میتنظ یلازم برا یو منابع روان

  ی و درماندگ  یمراقبت افراط انینوساان م  ای  یجانیه یریگکناره  ،یریپذکیحسااس، تحر  یدهبه کاهش پاساخ  تواندیم  میپارادا رییتغ

 شیو افزانوزاد -مادر  وندیپ  فیتضاع یخطر برا یرهایعنوان مسابه  مان،یزا  رامونیسالامت روان پ   اتیکه در ادب  ییمنجر شاود؛ الگوها

مرور حاضار    ن،ی[. بنابرا10,  4]  شاوندیبعد شاناخته م  یهاو اضاطراب در ساال جانیه  میدر برابر مشاکلات تنظ ودکک یریپذبیآسا

  قی از طر  ژهیوبه  رند؛یرا هدف بگ  «ی»حفظ کارکرد مادر حیطور صااربه  دیدر بحران با یروان  تیکه مداخلات حما  کندیم شاانهادیپ 

 ی( برایامن )ولو حداقل  یفضااها جادیو ا2شاده مادر  ادراک یساتگیشاا تیتقو  ت،یحس کنترل و عامل یکاهش احسااس گناه، بازسااز

ارتقا   ینسااالانیو م رانهیشاااگیمداخله پ  کیبه    یاقدام صااارفاً درمان کیرا از  یروان تیحما  کرد،یرو نای[.  11,  5]  نوزاد  تعامل مادر

 [.12]  دهدیم

 

 یآورتروما و تاب یهاییایو پو یزوال کرامت انسان ،یشتیمع یناامن یتلاق -۴

- یاخلاق  میو مفاه  یشاتیمع-یساتیز یهامؤلفه  یانقش واساطه  ییشاناساا  ،یفیمنابع ک لیو نوآورانه در تحل  یدیکل  یهاافتهیاز   یکی

که تروما   یپزشاکروان یسانت  یکردهایاسات. بر خلاف رو یجنگ  یهامادران در بافت یشاناختبه سااختار روان  یدهدر شاکل یطیمح

و زوال    یشاتیحاد مع  یکه ناامن  دهندیمرور نشاان م نیشاواهد برآمده از ا  دهند،یم لیتقل  یکیزیف درا صارفاً به مواجهه با خشاونت حا

 [.2و1]  کنندیعمل م  یروان  شیو فرسا  یروان  یشانیقدرتمندز پر  یزورهایبه عنوان کاتال  ،یکرامت انسان

 
1 Survival Parenting 
2 Perceived Maternal Competence 
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 تروما  یهاکنندهنییو زوال کرامت به عنوان تع  ییغذا  یاامنن

 یبقا هیاول  یازهاین  نیمطلق مادر در تأم  یفقدان آب شارب ساالم و ناتوان  ،ییغذا  دیشاد  یمتمرکز بر نوار غزه، ناامن  یهاپژوهش در

از   نانیعدم اطم کرده،مانیزا  ایمادر باردار   کی یبرا[.  3اند ]شاده  ییو مساتمر تروما شاناساا  ندهیفرساا یهاخانواده، به عنوان محرک

اساترساور   نیا رایز  کند؛یم جادیا  یناگهان یهاتر از بمبارانو دائم ترقیعم ینوزاد، ترسا یخشاک برا ریشا  اینان    یابه لقمه  یابیدسات

و مدارس اسااکان    تیپرجمع  یهازنان آواره در پناهگاه  سااتهیتجارب ز ن،یبر ا  علاوه  [.4و3]کندیم  دیاو را تهد  سااتیز هیبه ثان  هیثان

 لیتحل یفیک  یهاافتهی[.  5اسات ]  «یخصاوصا  میو حر  ی»از دسات رفتن کرامت انساان  یعنی  ترقیبحران عم  کیدهنده  موقت، نشاان

عامل    کیبلکه  ساات،یمحض ن  یاخلاق  ای یانتزاع  فهومم کیعنوان  چیبه ه 1بسااتر، کرامت نیکه در ا  سااازندیآشااکار م  نیمضااام

و   یبهداشات قاعدگ یمجزا برا  یازدحام مفرط، نبود فضااها[.  6,  5]  رودیسالامت روان به شامار م  یابیملموس در ارزو  2کنندهنییتع

 یهابه کمک یاز وابساتگ  یناشا یسااختار یرهایلباس، و تجربه تحق ضیتعو  ای  یردهیدر هنگام شا یخصاوصا میفقدان حر ،یباردار

علائم    دیبا تشاد  ،یطیمح  طیشارا نیا[.  ۷]  زنندیدامن م 4شادهآموخته  یدرماندگ و   3یقدرتیبه احسااس ب ماًیبشاردوساتانه، مساتق

دائم    یدفاع  تیبه حداقل رسانده و او را در وضع امادر ر یآساتانه تحمل روان  ،یعصاب یریپذکیو تحر  کیولوژیزیف  یقراریب ،یاضاطراب

 [.8و6]  همراه است جانیه  میدر تنظ یو توانمند  یهمدل  دیکه با کاهش شد  دهدیقرار م

 یانطباق یو سازوکارها  یبوم   یآورتاب یهاییایپو

در برابر تروما    یمنفعل جنگ، عاملان  انیکه قربان  دهندیبه وضاوح نشاان م یفیشاواهد ک  ،یشاناختبیآسا ریتصاو نینقطه مقابل ا در

  سابقه، یب یجمع یدر غزه، با وجود مواجهه با تروما[.  9]  سازندیرا فعال م 5یبوم  یآوراز تاب یو متنوع  دهیچیبلکه اشکال پ  ستند،ین

به رنج در   یو معنابخشاا  ی)مانند توکل، صاابور ینید/یمعنو  یو سااازوکارها تیپناه بردن به معنو قیاند از طرزنان پناهجو توانسااته

زنانه در داخل   یهایو همبسااتگ یررساامیغ   یتیحما  یهاشاابکه ینیمنسااجم، و بازآفر  یخانوادگ  یوندهای(، پ یمذهب  یقالب باورها

طور مشاابه در ساودان، در مواجهه با فلج شادن  به  [.10و3] کنند  جادیا  یکامل عاطف  یدر برابر فروپاشا  یسا ر روان  یع ها، نوپناهگاه

 یانسداد خدمات نشدند؛ بلکه با رو  طیشرا میخارطوم، زنان باردار تسل  ینبردها انیدر جر  یمارساتانیو ب  ییماما یهارسااختیکامل ز

  یگذار و اشاتراک نیگزیجا  یاقابله  یهانهیخلاقانه گز  یوجوجسات  ،یمحل یهاشابکه جیبسا ،6یگرمدافعه-خود  یکردهایآوردن به رو

 [.12و11]گذاشتند  شیخود و نوزادشان به نما یدر جهت حفظ بقا  یفعال  تیخود، عامل زیداروها و امکانات ناچ

 مداخلات  یطراح  یبرا امدهایپ

 
1 Dignity 
2 Determinant 
3 Powerlessness 
4 Learned Helplessness 
5 Indigenous Resilience 
6 Self-Advocacy 
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- یروان یهاتیمداخلات بهداشات روان و حما  یطراح یبرا  یمهم  کیاساتراتژ  یها( دلالتیآورو تاب  بیدوگانه )آسا  یهاافتهی نیا

 ،یاثربخش در مناطق جنگ  یتیکه هرگونه برنامه حما  کندیم  دیدارند. مرور حاضار تأک  یاضاطرار  طیدر شارا (MHPSS) یاجتماع 

 نیا[.  13نگر حرکت کند ]کل  یهامیفاصااله گرفته و به ساامت پارادا 1یشااناختمتمرکز برکاهش نشااانه  یزنیصاارفاً بال یاز الگو  دیبا

 :دیمداخلات با

  رانهیشاااگیاقدام پ  کیها متمرکز شاااوند )به عنوان  زنان در پناهگاه  یخصاااوصااا  میو حر  یو حفظ کرامت انساااان یبر بازسااااز .1

 [.14] (یشناختروان

 [.10]مداخلات قرار دهند  یو مبنا تیتقو  ،ییموجود در جامعه را شناسا  یو مذهب  یبوم یآورتاب  یسازوکارها .2

کنند   یابیشاده مادران را بازادراک  یساتگیبودن، شاا  یحس قربان یالقا یبه جا  د،یام  یو بازسااز  تیاحسااس کنترل، عامل تیبا تقو.  3

 [.15, 1شود ] نیجامعه در بلندمدت تضم  یروان  یداریتا پا

 ینظام سلامت تا انگ اجتماع ی: از فروپاشیو خدمات مراقبت یروان تیبه حما یموانع دسترس۵

زنان باردار و   یدساترسا  ریدر مسا  وساتهیپ همو به هیدر منابع مرورشاده، وجود موانع چندلا  یتکرارشاونده و محور نیاز مضاام  یکی

موانع صااارفااً باه کمبود خادماات  نیبود. ا ماانیو زا یبااردار  هیاپاا  یهاامراقبات  یباه خادماات سااالامات روان و حت ماانیماادران پس از زا

  طی که در شارا  رندیگیرا در بر م  یو فرهنگ  یاجتماع   ،یاقتصااد  ،ییایجغراف  ،یاز موانع سااختار  یابلکه مجموعه  شاوند،یمحدود نم

از کار افتادن   ای یلیتعط  ،یدرمان  یهارسااختیز بیتخر ،یساطح سااختار در  [.2و1]کنندیافزا عمل مصاورت همبه یجنگ و آوارگ

و از    زات،یدارو و تجه  نیتأم  رهیمتخصاا، قطع زنج  یانساان یروین  دیکمبود شاد  ،یدساترسا  یرهایبودن مسا  منیناا  ،یمراکز بهداشات

  ش یمانند مراقبت پ   یاهیخدمات اول یحت  ،ییهابافت  نچنی در[.  5–3شده بودند ]موانع گزارش نیترنظام ارجاع، از مهم  دنیهم پاش

 یرهایبا تأخ  ای  ساتندیاسااسااً در دساترس ن  ای  ع،یشاا  یاختلالات روان یارجاع برا  ای  مانیپس از زا یریگیپ  من،یا مانیزا مان،یاز زا

  رایز  کناد؛یم  تردهیاچیرا پ   تیاوضاااع  نیا  زیو مکرر ن  یاجباار  یهااییجاا[. جااباه6اناد ]همراه  تحمالرقاابالیغ   یهااناهیخطرنااک و هز

از »مراقبت گسسته و   یاو زنان را در چرخه  سازدیارجاع را مختل م یرهایو مس  یمدارک پزشک  برد،یم نیمراقبت را از ب  یوساتگیپ 

  د یتأک زیاما قدرتمند ن  «یمانع »نامرئ کی کنندهنییبر نقش تع  هاافتهی  ،یو ماد ینیموانع ع  نیکنار ا در  [.۷] دهدیقرار م  وسته«یناپ 

کارانه، صاحبت درباره محافظه  یسااختارها  یدارا  ایزده جنگ ،یاز جوامع سانت یاری[. در بسا8سالامت روان ]  یدارند: انگ اجتماع 

 یفایدر ا  یناتوان یحت  ای  یثباتیاز ضاعف، ب  یاعنوان نشاانهسالامت، بلکه به  ازین کیعنوان  نه به یروان  یشاانیپر  ای یاضاطراب، افساردگ

  ا ی  ند،ینما  یکمک خوددار  یوجوزنان ممکن اساات علائم خود را پنهان کنند، از جساات جه،ی[. در نت9]  شااودیم  یتلق ینقش مادر

الگو با   نی[. ا10صااورت محدود در دسااترس باشااند ]که آن خدمات به  یزمان یحت  ندازند؛یب ریرا به تأخ یمراجعه به خدمات روان

بر زنان  ماًیهمساو اسات؛ هرچند آن مطالعه مساتق زیدر غنا ن یسالامت روان و انگ اجتماع   یامدهایمرتبط با پ   نامهانیپا  یهاافتهی

از خدمات   یریگکرده و بهره ملع   «یدساترسا  ی»مانع نامرئ کیهمانند    تواندینشاان داد که انگ م یروشانباردار متمرکز نبود، اما به

 
1 Symptom Reduction 
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 یکیزی»وجود ف  یصارفاً به معنا  ،یدساترسا  دهدیدر آن اسات که نشاان م  افتهی نیا تی[. اهم11شادت کاهش دهد ]موجود را به

  از  [.12]وابساته اسات زیو امکان مراجعه بدون ترس از قضااوت ن  یروان  تیاحسااس امن  ،یاجتماع   رشیبلکه به پذ  سات،یخدمت« ن

از    یکیکه زنان باردار در بحران در   شودیم  باعث یو انگ اجتماع  یستمیس  یفروپاشا  یعنی  دو دساته مانع نیا  یتلاق ،یریمنظر تفسا

  ی لیمیب  ای  یاز ناتوان  یاز نبود خدمات اسات و هم ناشا یکه هم ناشا یتی: محرومرندیاز مراقبت قرار گ تیاشاکال محروم  نیپرخطرتر

  یبر ضرورت حرکت به سو  حیو صر یطور ضمنمنابع مرورشده به  ل،یدل نی[. به هم13از خدمات موجود ] هاستفاد یبرا شدهلیتحم

و پس از  یاز مراقبت جامع باردار یعیطب یعنوان بخشاااکه سااالامت روان را به  ییکردهایرو  کنند؛یم  دیتأک 1زارانگیغ   یکردهایرو

در   یروان  تیاو حماا  یچاارچوب، ادغاام غرباالگر  نی[. در ا14زنناده ]جاداگااناه و برچساااب  یعنوان خادمتارائاه کنناد، ناه باه  ماانیزا

مورد اعتماد مانند ماماها، کارکنان ساالامت جامعه و مشاااوران همتا، و ارائه    یمحل یروهایاسااتفاده از ن ،یباردار نیروت  یهامراقبت

 در  [.16و15] دهد  شیمراجعاه را کاهش دهد و احتماال تداوم مراقبات را افزا نعموا  تواندیانگ، مآشاااناا و کم  یهاطیخدمات در مح

همزمان   یجنگ، مساتلزم بازسااز طیزنان باردار در شارا یروان  یازهایکه پاساخ مؤثر به ن  دهدینشاان م  هاافتهیبخش از   نیمجموع، ا

 زین شدهیمداخلات طراح  نیبهتر یاست. بدون توجه به هر دو بعد، حت «یمراقبت روان  یاجتماع  رشینظام سلامت« و »پذ  تی»ظرف

 [.1۷هدف نرسند ]  روهممکن است در عمل به دست گ

 محورتا مداخلات جامعه یاجتماع تیشده: از حماگزارش یتیحما یهاراهبردها و مدل -۶

 یچندسطح  یتیجنگ و بحران، ماه  طیدر شرا  مانیزنان باردار و مادران پس از زا  یمؤثر برا  یروان  تیمنابع نشان داد که حما  لیتحل

موفق   یهاکه مدل  دهندیمحدود کرد. شاواهد مرورشاده نشاان م  یتخصاصا  یهادرمان  ایآن را به مداخلات فردمحور   توانیدارد و نم

که   یساطوح  اند؛یبندو جامعه/نظام سالامت قابل طبقه یاجتماع /یخانوادگ  ،ینیبال/یساه ساطح فرد درعمدتاً    ت،یحما  دبخشیام  ای

 [.2و1]شوند یصورت مکمل و نه مجزا طراحبه  دیدر عمل با

 مانیپس از زا  تیمداخله زودهنگام و حما  ، ی: غربالگرینیو بال یسطح فرد

و اساترس پس از ساانحه،  یزودهنگام علائم اضاطراب، افساردگ یشاده شاامل غربالگرگزارش  یراهبردها  نیمؤثرتر  ،یساطح فرد در

  یبرا   ماانیپس از زا  یریگیپ   زیو مقاابلاه باا اساااترس، و ن  جاانیه  میتنظ  یهااآموزش مهاارت  ،یتیمادت و حمااارائاه مشااااوره کوتااه

 مان،یزا  رامونیمداخلات در آن اسات که دوره پ  نیا تیاهم[.  4,  3بوده اسات ] (PPD) مانیپس از زا  یکاهش افساردگ  ای  یریشاگیپ 

از مزمن شادن علائم و گساترش    تواندیزمان م نیو مداخله در ا  کندیزنان در معرض خطر فراهم م  ییشاناساا یحسااس برا یاپنجره

که   دهدینشاان م نوزاد-ماد  وندیمربوط به پ   مطالعهشاواهد حاصال از  ن،یهمچن[.  5کند ]  یریجلوگ  یآثار آن به حوزه عملکرد مادر

کند    لتعدی  را  کودک-تروما بر رابطه مادر یمنف  یامدهایپ   تواندیساازگارانه، م یمراقبت  یالگوها  تیمادر و تقو یروان  یشاانیکاهش پر

احسااس    ،یجانیه  یبه بهبود کارکردها بلکهصارفاً بر کاهش علائم تمرکز نکنند،    دیدر بحران با یاسااس، مداخلات فرد نیبر ا[.  6]

 [.۷] ب ردازند زیحساس به نوزاد ن  یدهپاسخ  ییو توانا  یمادر  تیکفا

 
1 Non-stigmatizing Approaches 
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 یعنوان عامل محافظتبه یاجتماع تی: نقش حمایو اجتماع  یسطح خانوادگ

 تیحما نیا[.  8]  کنندیم  دیتأک  یعامل محافظت کیعنوان  به  یاجتماع  تیحما  یطور مکرر بر نقش محوربه  هاافتهیسااطح دوم،   در

بحران،   طیجامعه فراهم شاود و در شارا  یررسامیغ  یهاو شابکه  انیخانواده گساترده، دوساتان، همتا  یهمسار، اعضاا  یاز ساو  تواندیم

 تیمنابع، علاوه بر حما یبرخ[. 9عمل کند ] یو فرسودگ  یدرماندگ  ،یعاطف  یدر برابر انزوا یروان یاس ره نیتراز مهم یکیعنوان  به

بحران را   طیبه زنان کمک کنند تا شاارا توانندیاند که ماشاااره کرده 1و احساااس انسااجام یآورمانند تاب  ییهابه سااازه  ،یاجتماع 

 یدر جنگ، صااارفاً به معنا یروان تیکه حما  دهندینشاااان م  هاافتهی نیا[.  10و معنادارتر تجربه کنند ]  ترتیریمدتر، قابلفهمقابل

 شیافزا  ،یاجتماع   یکاهش انزوا  ،یتیحما  یهاشاابکه تیتقو  یبرا  ییهابرنامه  دیبلکه با  ساات،یجلسااات مشاااوره ن  ای یدرمان فرد

در عمل، هرچه زنان کمتر در [.  11در نظر گرفته شاود ] زین  انیت همتایحما  یامن برا  یفضااها  جادیمشاارکت خانواده در مراقبت و ا

 [.12] خواهد بود شتریدر آنان ب یو حفظ کارکرد مادر یروان یریپذتجربه بحران تنها بمانند، احتمال تحمل

 محور و ادغام خدماتجامعه یهامدلسطح جامعه و نظام سلامت:  

طور گساااترده  به  ایاند  محدود شاااده  ایسااالامت  رسااامی  خدمات که  غزه و ساااودان  مانند، مدتیو طولان  دیشاااد یهابحران در

 تیشااواهد حاصاال از مطالعه سااودان نشااان داد که ظرف[.  13]  کنندیم  دایپ   یاتیح تیاهم 2محورجامعه  یهامدل  اند،دهیفروپاشاا

در   دبخشیمنابع ام نیتراز مهم  یکیعنوان  به  تواندیمراقبت، م  یبرا  نیگزیجا یهانهیو گز  یمحل یهاشااابکه ،محورجامعه  یماماها

  ی تیو حماا  یکاه ارائاه خادماات روان  دهنادینشاااان م  هااافتاهیا ز،یدر غزه ن[.  14ماادراناه عمال کناد ]  یهااباه مراقبات  یحفظ دساااترسااا

 شیافزا یطور قابل توجهزنان را به یدساترسا  تواندیم  ،یبر اعتماد اجتماع  یتنبه محل اساکان آوارگان و مب کیمتناساب، نزدفرهنگ

 شاودیم یمانع مراجعه به مراکز رسام  ،ییجاو جابه  یناامن  ،یمهم اسات که انگ اجتماع   ییهادر بافت  ژهیوموضاوع به  نیا[.  15دهد ]

سالامت روان و سالامت   یازهایاند که ننشاان داده  هیمزمن مانند جنگ ساور یهامربوط به بحران  یتر، مرورهاساطح کلان  در  [.16]

صاارف به  یاتکا ،یطیشاارا  نیدر چن[. 1۷]  ابندییو انباشااته گسااترش م یجیصااورت تدربه  مدت،یطولان  یهایریمادران در درگ

 یهادر مراقبت  یگذارهیسارما  دار،یپا یزیررا پر کند؛ بلکه بدون برنامه  یخدمات  شاکاف تواندیمدت بشاردوساتانه نمکوتاه  یهاپاساخ

ارجاع ساده و   یرهایمس یخط مقدم و طراح  یروهایآموزش ن  ،یسلامت بارور نیروت یهاادغام خدمات سالامت روان در بسته ه،یاول

مرور بر ضرورت گذار از مداخلات  نیا یهاافتهی ن،یبنابرا[. 19, 18خواهد شد ] دیطور مزمن بازتولاز مراقبت به  تیقابل اجرا، محروم

که هم به   ییهاسااتمیدارند؛ ساا  دیمحور تأکو اجتماع  ریپذشااده، تداومادغام  یتیحما یهاسااتمیمحور به ساامت سااو بحران  یمقطع

 [.20توجه کنند ] مانیو پس از زا یزنان در دوران باردار یتیحما  یوندهایو پ   تیو هم به حفظ کرامت، عامل یکاهش علائم روان

 بحران طیاز سلامت روان زنان باردار در شرا تیدر حما یاجتماع یهاو شبکه یکاربرد هوش مصنوع -7

 
1 Sense of Coherence 
2 Community-based Models 
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و   یاجتماع  یهاشابکه  تال،یجید  یهایمرتبط با سالامت مادران در بحران، نقش فناور  مطالعاتدر مهم   نوظهور اما یاز محورها  یکی

و   دهیدبیزنان آسا  انیو کاهش فاصاله م یروان  تیبه حما یگساترش دساترسا  ازها،ین  ییدر شاناساا یبر هوش مصانوع  یمبتن یابزارها

 یتیحما  یهاو مدل  یروان  یامدهایپ  ،یبر موانع سااختار یاز منابع مرورشاده تمرکز اصال  یاری. اگرچه در بسااسات یخدمات رسام

و   نهیهزکم  یهایخدمات، فناور  یو فروپاشاا  یکه در بسااتر جنگ، آوارگ  دهدینشااان م  هاافتهی  یریتفساا لیبود، اما تحل کیکلاساا

 [.2و1]نقش کنند  یفایا دهیدبیسلامت آس  یهانظام یمهم برا یعنوان مکملبه  توانندیم  ریپذاسیمق

 و کاهش انزوا  یرساناطلاع  ت، یعنوان بستر حمابه  یاجتماع  یهاشبکه

  کند، یرا محدود م  یزنان باردار به خدمات حضاور یدساترسا ها،رسااختیز  یو فروپاشا  یناامن ،یاجبار  ییجاکه جابه یطیشارا در

  افت یدر  یبرا  یطیفراتر از ارتباطات روزمره داشااته باشااند و به مح  یکارکرد  توانندیم  رسااانامیپ  یو بسااترها  یاجتماع  یهاشاابکه

زنان باردار، مادران  ژهیو  یمجااز  یها[. گروه3شاااوند ]  لیاو کاهش احسااااس انزوا تباد  انیاهمتاا  اارتبااط با  ،یعاطف  تیااطلاعات، حماا

 یروان تیحما  افتیمراقبت، و در یریگیبه پ  قیخطر، تشاو  یهاتبادل تجربه، آموزش نشاانه یبرا  ییفضاا  توانندیزنان آواره م  ایزا تازه

  ی در مراکز درمان  یکیزیکه حضاور ف  کنندیم  دایارزش پ   یزمان  ژهیوبه یتماع اج یهامنظر، شابکه نی[. از ا4فراهم ساازند ]  یررسامیغ 

زنان ممکن اساات در  یبرخ رایبه کاهش انگ کمک کنند؛ ز  توانندیفضاااها م  نیا ن،ی[. همچن5ناامن باشااد ]  ای نهیدشااوار، پرهز

 رودرصاحبت کنند تا در تعاملات رو مانیزا  زمشاکلات پس ا  ای  یتر درباره اضاطراب، افساردگراحت ناشاناس،مهیو ن نیآنلا  یهاطیمح

  ا یباشاند، در صاورت نبود نظارت   گرتیحما توانندیم  یاجتماع  یهاقدر که شابکهدوگانه اسات. همان تیظرف نیحال، ا نیا  با  [.6]

اضاطراب    دیترس و تشاد  دیبازتول  ،یپزشاک قیردقیغ   یهاهیبه بساتر انتشاار اطلاعات نادرسات، توصا  توانندیم  ،یکاف  یاساواد رساانه

متناساب و فرهنگ  شادهتیریمعتبر، مد یکه با محتوا  ابدییم  شیافزا  یابزارها زمان نیارزش ا  ن،ی[. بنابرا۷شاوند ]  لیتبد زین یجمع

 [.8]شوند یبانیپشت  یمحل  دهیدآموزش  یهاگروه  ایماماها    ،یسلامت، کارکنان اجتماع   ینهادها لهیوسهمراه باشند و به

 هیاول  تیو هدا شیپا  ، یدر غربالگر یهوش مصنوع

در بحران به کار  مانیاز زنان باردار و مادران پس از زا  تیحما  یدر چند حوزه مهم برا  تواندیم  یهوش مصانوع   ،یساطح کاربرد در

سلامت،  یهاباتمثال چت برای یبر هوش مصنوع   یمبتن یافراد در معرض خطر. ابزارها  ییو شناسا  هیاول یرود. نخست، در غربالگر

اضاطراب،    یهانشاانه  یزنان دارا عیسار  ییبه شاناساا توانندمی  هانامهپاساخ به پرساش لیتحل یهاتمیالگور  ایعلائم،    یابیارز  یهاساامانه

متخصا    یانساان یرویکه ن  ییهاامر در بافت نی[. ا9کمک کنند ] مانیپس از زا  یخطر افساردگ  ایاساترس پس از ساانحه   ،یافساردگ

در   تواندیم  یهوش مصانوع   دوم،  [.10]کمک کند شاتریب یریگیپ   ای یارجاع فور  ازمندیموارد ن یبندتیبه اولو  تواندیمحدود اسات، م

صاورت  به  توانندیهوشامند م  رساانامیپ   یهامثال، ساامانه یگام نقش داشاته باشاد. برابهگام تیو ارائه حما  یروان تیمداوم وضاع  شیپا

و در   ،را آموزش دهند جانیه  میسااده تنفس و تنظ  یهانیمتناساب ارائه دهند، تمر یآموزشا  یعلائم را رصاد کنند، محتوا یادوره

  ، ییجاجابه لیاسات که به دل  دیمف  یزنان یبرا  ژهیومدل به نی[. ا11ارجاع دهند ] یعلائم، کاربر را به خدمات انساان  دیصاورت تشاد

در ساطح نظام سالامت، هوش   ساوم،  [.12]ماما را ندارند  ایشاناس  امکان تماس منظم با روان  ،ییایجغراف  تیمحدود  ای  یانگ اجتماع 

[.  13کمک کند ]  یریگمیاز تصام تیبهتر منابع و حما ایمناطق پرخطر، تخصا  ییشاناساا از،ین  یالگوها لیبه تحل  تواندیم  یمصانوع 
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 متسالا  یهاشاده در ساامانهتعاملات ثبت  ایاز راه دور   یهانامهپرساش تال،یجیحاصال از مراجعات د  یهاگساترده، داده یهادر بحران

 [.14]انباشته زنان باردار ارائه کنند و مداخلات را هدفمندتر سازند یازهایاز ن ترعیسر یریتصو  توانندیم

 تالیجید  یتا اخلاق و نابرابر  یریپذاسی: از مقهاتیها و محدودفرصت

و امکان   یریپذانعطاف  ن،یینسابتاً پا نهیهز  ،یریپذاسیحوزه، مق  نیدر ا یاجتماع   یهاهوشامند و شابکه  یهایفناور تیمز  نیترمهم

 ییها را به ابزارهامتخصاا، آن یرویو کمبود ن  یجنگ، محاصاره، آوارگ طیدر شارا  هایژگیو نی[. ا15از راه دور اسات ] یدساترسا

در کاهش موانع   توانندیم تالیجید  یهایفناور  ن،ی[. افزون بر ا16]  کندیم  لیتبد  یاز شااکاف خدمات  یپر کردن بخشاا یجذاب برا

زننده از مراجعه  زنان کمتر برچساب  یبرخ  یممکن اسات برا  نیآنلا یمراجعه به ابزارها رایمؤثر باشاند، ز زین  یاز انگ اجتماع   یناشا

  ی ها بافت  نیدر چن  یاجتماع  یهاو شابکه  یاساتفاده از هوش مصانوع   ن،یوجود ا  با [.1۷]شاود  یبه خدمات سالامت روان تلق میمساتق

 نترنتی: همه زنان به تلفن هوشمند، اتالیجید یدر دسترس یهمراه است. نخست، نابرابر یو ملاحظات جد  هاتیبا محدود  یحسااسا

  تی و امن  ی[. دوم، مخاطرات محرمانگ18ندارند ] یابزارها دساترسا نیاساتفاده از ا یبرا  یخصاوصا  یفضاا  ای تالیجیبرق، ساواد د  دار،یپا

زنان  یبرا  تواندیسالامت روان م تیوضاع  ای  یمکان  تیموقع ،یاطلاعات شاخصا یگر، افشااسارکوب  ای یجنگ  یهاطیها: در محداده

بر   یمبتن یارها: ابزیبا مراقبت انسان  یشادن نادرسات فناور  نیگزیو جا یتمیالگور  یری[. ساوم، خطر خطا، ساوگ19باشاد ]  نیخطرآفر

  ی ازهایشاده باشاند، ممکن اسات ن ینامتناساب طراح  یدر بافت فرهنگ  ای  ندهیرنمایغ   یهااگر بر اسااس داده ژهیوبه  ،یهوش مصانوع 

عنوان ابزار  به  دیبا  هایفناور نیرو، ا نی[. از ا20ارائه کنند ] تیاز شادت وضاع  یناقصا  یابیارز  ایندهند    ایزنان را درسات تشاخ  یواقع

 [.31] بر اعتماد در نظر گرفته شوند یو مراقبت مبتن  یرابطه درمان  ،یخدمات انسان  نیگزینه جا  ومکمل 

 مرتبط   مرور متون :1جدول  

موضوع مورد  سال نویسنده ردیف

 مطالعه

 منبع های کلیدی نتایج و یافته

1 Albarqouni 

L. 
ها را در چادرها و  فروپاشای سایساتم ارجاع؛ ماماها زایمان نقش ماماها در غزه 2024

دهناد. افزایش ترومااهاای  بادون ابزار اساااتریال انجاام می

 زایمانی.

[1] 

۲ ICM 2023  ماامااهاا در شااارایط

 بشردوستانه

ومیر مادری را مقدم بحران، مرگاسااتقرار ماماها در خط 

 دهد.کاهش می ٪24و مرگ نوزادان را تا  ٪60تا  

[2] 

3 El-Hallaq 

M. 
اساترساورهای جنگ   2024

 و پیامد مادری

مواجهه با صاادای انفجار و از دساات دادن خانه با افزایش 

 برابری ریسک زایمان زودرس در غزه مرتبط است. 2

[3] 
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۴ Sharifi A. 2024  سالامت جنسای حق

 در مخاصمات

تجااوز و محرومیات از لوازم بهاداشاااتی بااروری در غزه و 

( جاناگای  ابازار  عاناوان  بااه  (  War Weaponساااودان 

 شناسایی شد.

[4] 

5 Hammad A. 2025   روان سااااالامااات 

 بارداران غزه

 PTSDزنان باردار در غزه علائم اضاطراب شادید و   85٪

ژنتیاک دارناد. ماداخلاه فوری روانی برای جلوگیری از اپی

 تروما ضروری است.

[5] 

۶ Akik C. 2024  مادل ساااینادیمیاک

 زنان سوری

تلاقی فقر، آوارگی و خشااونت باعث شااده زنان سااوری  

هاای  و عفونات  HIVپنااهناده در معرض ریساااک باالای  

 مزمن لگنی باشند.

[6 ] 

۷ Sali R. 2024 مقاابال  در    19-کوویاد

 جنگ

اسااترس جنگ در زنان باردار برخلاف کووید، با تکرختی 

ورزی تنها راه مقابله  عاطفی” همراه اسااات. خودشااافقت

 موثر در غزه است.

[۷] 

۸ Khan S. 2022  دارفاااور آوارگاااان 

 )سودان(

های ساودان عدم دساترسای به آب ساالم و ماما در کم 

از زایماان )منجر باه افزایش عفونات ( Sepsisهاای پس 

 شده است.

[8] 

۹ Hall T. 2024 نوزاد در -پیوناد ماادر

 جنگ

توسااین در اسااترس مداوم باعث مهار آزادسااازی اکساای

مادران پناهنده شااده و دلبسااتگی ایمن نوزاد را به خطر 

 اندازد.می

[9] 

1۰ Dubnov-Raz 2024   زنان عرب اساارائیلی

 در جنگ

دساااترسااای باه هاای هویتی، در  این زناان باه دلیال تنش

تارس ماراقاباات و  تاباعایاض  دچااار  بااارداری  دوران  هااای 

 ساختاری هستند.

[10] 

11 Shevchenko 2024  ساالامت کودکان در

 اوکراین

اوکراین بااعاث اختلال در رشاااد فیزیکی  -جناگ روسااایاه

کودکان به دلیل اساترس مزمن و ساوتتغذیه ثانویه شاده  

 است.

[11] 

1۲ Atif N. 2024  حماایات اجتمااعی و

 سلامت روان

حماایات خاانواده در کشاااورهاای درگیر جناگ، ریساااک 

 کند.تعدیل می ٪50افسردگی پس از زایمان را تا 

[12] 

13 Ibrahim H. 2025 PPD    در پناهندگان

 لبنان

شایوع افساردگی پس از زایمان در پناهندگان در لبنان به 

 رسیده است؛ عامل اصلی: ناامنی مسکن. 48٪

[13] 
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1۴ Abushams 

R. 
در تاااب 2024 زنااان  آوری 

 غزه

های حمایتی غیررسامی زنان،  اساتفاده از معنویت و شابکه

مانع از فروپاشاای کامل روانی در شاارایط بمباران شااده  

 است.

[14] 

15 Chiumento 

A. 
جانااگ    10 2021 سااااال 

 سوریه

های توساعه انساانی و بازگشات  شااخاسااله در  20کاهش  

 های سلامت.فلج اطفال به دلیل تخریب زیرساخت

[15] 

1۶ Osman N. 2024   زایماان در خاارطوم

 )سودان(

مدیساین )پزشاکی از راه دور( غیررسامی اساتفاده از تله

هاای زایماانی در توساااط ماامااهاا برای مادیریات خونریزی

 خانه.

[16 ] 

1۷ Tekle A. 2024  خشاونت جنسای در

 اتیوپی

های اساتفاده سایساتماتیک از خشاونت جنسای در درگیری

 نسلی شده است.تیگری منجر به تروماهای گسترده بین

[1۷] 

1۸ Aria YK 2025 تاأکیاد بر ضااارورت تحقیقاات طولی روی سااالامات روان   ناتالفراخوان پری

 اند.مادران مهاجر که از مناطق جنگی فرار کرده

[18] 

1۹ Savun S 2024  افااکااار و  تاارومااا 

 خودکشی

در جوامع پنااهناده )ماانناد کاامبوج و منااطق مشااااباه(، 

PTSD  جنگی همبسااتگی بالایی با افکار خودکشاای در

 زنان دارد.

[19] 

۲۰ Ismail H 2023  سلامت روان زنان در

 غزه

آوری در برابر حملات هوایی؛ اساترس مادر بر بررسای تاب

 جنین تأثیر منفی مستقیم دارد.وزن جفت و سلامت  

[20] 

۲1 Ali M 2024  دساترسای به مراقبت

 در غزه

ها عامل  موانع فیزیکی )ایساات بازرساای( و تخریب جاده

ومیر مادری در مسایر رسایدن به بیمارساتان اصالی مرگ

 است.

[21] 

۲۲ Rahman S 2024  باااروری سااالاماات 

 پناهندگان

اضاطراری و آموزش پیشاگیری های بهداشاتی  نیاز به کیت

 های پناهندگی اورژانسی.از بارداری در کم 

[22] 

۲3 Yaghi N 2024  در زایامااان  تاجاربااه 

 جنگ

ای بین حیات و  زنان زایمان در شاارایط جنگی را تتجربه

 اند.ممات” بدون مسکن و آرامش توصیف کرده

[23] 

۲۴ Boateng A 2023 دیده از تروما  اجتماعی مانع از دساترسای زنان آسایبانگ  سلامت روان در غنا

( Witch Campsبه مراکز درمانی در مناطق سااانتی )

 شود.می

[24] 

۲5 WHO 2025 های سالامت  سایاسات

 باروری

های  لزوم گنجاندن خدمات ساالامت جنساای در پروتکل

 المللی در زمان جنگ.های اولیه بینکمک

[25] 



938-628صفحات  -1405بهار    4دوره  -2شماره   و روانشناسی   ر علوم اجتماعی علوم تربیتییافته های نوین د  فصلنامه     

Journal of New Findings in Social Sciences, Educational Sciences and Psychology 
ISSN 3060-611X 

 

 

855 
 

۲۶ Smith J 2024   درازمااادت اثااارات

 آوارگی

اجتماعی  -زنان آواره بیش از مردان از پیامدهای اقتصاادی

 بینند.جنگ بر سلامت روان خود آسیب می

[26 ] 

۲۷ Zubairu S 2024 های زنانه محلی تنها  ها در جنگ، تشاااکلدر غیاب دولت نقش جوامع محلی

 منبع توزیع داروهای ضروری باروری هستند.

[2۷] 

از پاساخ   یبحران، بخشا  طیدر شارا  توانندیم یاجتماع  یهاو شابکه  یکه هوش مصانوع   دهدینشاان م یمفهوم لیو تحل  هاافتهی ندیبرآ

  تی از راه دور، تقو تیآموزش، حما ه،یاول  یغربالگر یهادر حوزه ژهیونوآورانه به شااکاف خدمات ساالامت روان زنان باردار باشااند؛ به

متناسب، فرهنگ  یاست: طراح یدیها وابسته به چند شرط کلآن یواقع  یحال، اثربخش  نی[. با ا22ارجاع ]  لیهمتا و تسه  یهاشبکه

مداخلات  ندهیآ ن،ی[. بنابرا23]  یدسترس  یهایو توجه به نابرابر  ،یو انسان یادغام با خدمات محل  ،یو محرمانگ یاصول اخلاق تیرعا

که  یبیدو نهفته اساات؛ ترک نیهوشاامندانه ا بیبلکه در ترک  ،یو فناور یانسااان مراقبت  انیدر بحران احتمالاً نه در تقابل م  یتیحما

زنان را با    وندیکمک کند و هم پ   یو هم به کاهش علائم روان  من،یباشاد و هم ا عیهم سار  ،یباشاد و هم انساان  ریپذاسیبتواند هم مق

ساه حوزه    انیم  ایجنگ و بحران، محصاول تعامل پو  طیسالامت روان زنان باردار در شارالذا،    [.24]  دینما تیتقو تیحما  یمنابع واقع

مانند    یفرهنگ  یو عوامل اجتماع   ،یدرمان/یتیحما  یسااختارها  یناکارآمد  ای  یفروپاشا ،یجنگ یاسات: شادت و تداوم اساترساورها

 فیبلکه با تضاع  شاود،یزنان منجر م  یزندگ  تیفینه تنها به کاهش ک  یروان  یامدهای. پ انگو  ضیتبع ت،یبر جنسا  یخشاونت مبتن

و   یاجتماع  تیحما ،یآورمنابع تاب  یسااازکند. در مقابل، فعال جادیا  ینساالانیاثرات م  تواندمی نوزاد–مادر  وندیو پ   یکارکرد مادر

 یروان  یهاابیادر کااهش آسااا  یدیاکل  یعنوان محورهاااجتمااع( باه  هبا  کیانقش ماامااهاا و خادماات نزد  ژهیومحور )باهجاامعاه  یراهکاارهاا

حساااس به  ،یشااده، چندسااطحادغام  دیمؤثر در بحران با یروان  تیگرفت که حما جهینت توانیشااواهد م نیمطرح شاادند. از دل ا

و حفظ   یتیت منابع حمایکه همزمان به کاهش علائم، تقو یاگونهناامن باشاد؛ به  طیدر شارا  یحداقل یبر دساترسا یفرهنگ و مبتن

 توجه کند.  یکارکرد مادر

 بحث 

متأثر از جنگ،   یزنان باردار در بساااترها  یاجتماع  یروان  یهاتیسااالامت روان و حما  تیوضاااع لیبا هدف تحل یمطالعه مرور نیا

  کند؛ یم  دییسالامت مادران تأ  یبودن جنگ را برا کیمیندیسا هیپژوهش، فرضا نیا  یهاافتهیانجام شاد.    یانساان یهاو بحران یآوارگ

)مانند تروما( و   ی(، روانهی)مانند ساوتتغذ  یکیولوژیب  یاساترساورها  یبلکه تلاق سات،ین یعامل خارج کیتنها    جنگمعنا که   نیبه ا

نشاان   جینتا   [.۷و3و1]گذاردیافزا بر سالامت زنان باردار اثر مصاورت هم( اسات که بهیتیحما  یسااختارها  ی)مانند فروپاشا  یاجتماع 

زده  بحران  ساتمزیسا کیبلکه در  زوله،یمسائله ا کیمسالحانه، سالامت روان زنان باردار را نه به عنوان  یهایریداد که جنگ و درگ

بدن را فرساوده کرده و منجر به بروز   یدفاع   یهاسامیمکان ،یاز بمباران و آوارگ  یمزمن ناشا  یها. تداوم اساترسدهدیهدف قرار م

نکته    نیداشات، درک ا یاژهیو تیمرور اهم نیآنچه در ا[.  9، 4،  2]  شاودیم ریو اضاطراب فراگ  ی، افساردگPTSD رینظ یاختلالات

اسات    یطیبه مح  «ی»پاساخ انطباق کیبلکه   ک،یواکنش پاتولوژ  کیغزه و ساودان، »اضاطراب« نه  رینظ یاسات که در مناطق بحران



938-628صفحات  -1405بهار    4دوره  -2شماره   و روانشناسی   ر علوم اجتماعی علوم تربیتییافته های نوین د  فصلنامه     

Journal of New Findings in Social Sciences, Educational Sciences and Psychology 
ISSN 3060-611X 

 

 

856 
 

ماادر و در  ییاجرا  یمنجر باه اختلال در کاارکردهاا تیاوضاااع نیحاال، تاداوم ا نیباا ا[.  15،  10]  شاااودیم  دیافرد در آن تهاد  یکاه بقاا

 [.21و12] به همراه داشته باشد 1ینسلنیب  یامدهایپ   تواندیکه م  شودیمراقبت از کودک م تیفیکاهش ک  تینها

نشاااان دادناد کاه علائم    متعاددی  مطاالعاات.  بود  نوزاد-ماادر  یعااطف  ونادیمخرب تروماا بر پ   ریمطاالعاه، تاأث  نیا  یدیاکل  یهااافتاهیااز   یکی

 اتیاباا نظر  افتاهیا  نیا[.  19،  8،  5]  دهادینوزاد کااهش م  یازهاایاباه ن  ییپااساااخگو یماادر را برا  یعااطف  یهااتیاپس از ساااانحاه، ظرف

  ی هاطی. در محشااوندیدچار چالش م 3یجانیه  میمادرانز دچار اسااترس مزمن، در تنظ داردیم  انیهمسااو اساات که ب 2یدلبسااتگ

نوزاد  یدر رشااد روان قیشااکاف عم کی ت،یاولو رییتغ نیا  کنند؛یتمرکز م 5، ناچاراً بر بقا4تمرکز بر پرورش یجامادران به  ،یبحران

 [.22و14]است یتیمداخلات زودهنگام و حما  ازمندیکه ن  کندیم  جادیا

  ی حال، حت نیاست. با ا یروان  یهاتیحما  افتیدر ریمانع در مس نیبزرگتر  ،یبهداشت یهارساختیز  یمرور نشان داد که فروپاش نیا

از آن   یها حاکداده لیتحل[.  18، 13]  کندیسااد عمل م کیمانند   6وجود دارد، انگ ساالامت روان  یکه خدمات حداقل  یدر مناطق

[. 25،  20همراه است ]  تیشخص/مانینقا در ا  ایاغلب با برچسب ضعف  یروان  یشانیتحت جنگ، ابراز پر یاست که در جوامع سنت

سالامت روان در گفتمان  «یساازیبر »عاد  دیتمرکز کنند، بلکه با  «ینیصارفاً بر »عرضاه خدمات بال  دینبا  ندهیمداخلات آ  ن،یبنابرا

 نیعبور از ا یبرا  یاتیتنها راهکار عمل ییمعمول ماما یهادر مراقبت روانزده متمرکز باشااند. ادغام خدمات ساالامت بحران  یعموم

 [.23و6]است  یانگ اجتماع 

جنگ نهفته اسات. نقش  ریدر بطن جوامع آواره و درگ یآورمرور نشاان داد که منابع تاب  نیا یفیک  یهاافتهی ها،بیوجود تمام آسا  با

به عنوان »خط    ده،یدرمان فروپاشا یرسام ساتمیکه سا  ییهاطیدر مح یاجتماع  تیحما  یهازنان و گروه  یررسامیغ   یهاماماها، شابکه

بالا به   یهااز مدل  دیبحران با طیکه مداخلات در شارا  دهدینشاان م نیا[.  26،  16،  11شاد ]  ییساامقدمز حفظ سالامت روان« شانا

  رآمدتر کا  ،8هیاول یروان  یهاتیدر ارائه حما یکارکنان سلامتز محل  یحرکت کنند. توانمندساز ۷محورجامعه  یهابه سمت مدل  نییپا

 [.2۷و24و1۷] ناآشنا هستند یو بحران جار  یفرهنگ نهیاست که با زم یرونیاز اعزام متخصصان ب

منابع )از   یشااناختروبروساات. تنوع روش زین  ییهاتیجامع ارائه داد، اما با محدود  یریمنبع، تصااو  2۷ یمطالعه اگرچه با بررساا نیا

تمرکز   ن،یرا محدود کرد. همچن یآمار لیتا مطالعات کوهورت( امکان انجام فراتحل یالمللنیب  یهاساااازمان یفیتوصااا یهاگزارش

جنوب    ای نیلات  یکای)مانند آمر یمناطق بحران ریرا به ساا  هاافتهی  یریپذمیممکن اسات تعم  قایو شامال آفر  انهیمنابع بر خاورم  شاتریب

 .( با چالش مواجه کندایشرق آس

 
1 Intergenerational 
2 Attachment Theory 
3 Emotional Regulation 
4 Nurturing 
5 Survival 
6 Stigma 
7 Community-based 
8 Psychological First Aid 
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 یریگجهینت

سالامت روان زنان  تیکننده از وضاعو نگران  یچندبعد  یریتصاو  ،یمنبع علم 2۷حاصال از   یهاافتهی لیبا تحل یمطالعه مرور نیا

بودن جنگ را    ک«یمیندی»سا هیآمده، فرضادساتبه  جیکرد. نتا  میترسا  یانساان یهاو بحران  یمتأثر از جنگ، آوارگ  یباردار در بساترها

- یاجتماع  یو فشارها یبهداشت یهارساختیز  یفروپاش  ،یکیزیف  یهایناامن  یمعنا که تلاق  نیکند؛ بدیم  دییسلامت مادران تأ   یبرا

 یاسات که باردار تیواقع نیا  دیمؤ  هاافتهی.  دهدیقرار م  دشاوندهیبازتول یزبحران تیوضاع  کیسالامت روان زنان باردار را در   ،یفرهنگ

  منیا  یاسات؛ چرا که اختلال در دلبساتگ  ینسالانیم قیعم  یامدهایبا پ   یادهیپدبلکه   سات،ین یچالش فرد کیتنها    ،یرانیو  انهیدر م

و چرخه خشاونت را    کاردیم  ندهیآ  یهارا در نسال یاضاطراب و آشافتگ  ینشاده، بذرهادرمان  یاز تروماها  ینوزاد ناشا-مادر وندیو پ 

و   گذاراناساتیاسات. سا  نیادیبن  میپارادا رییتغ کی  ازمندین ریپذبیگروه آسا نیسالامت روان ا  تیریرو، مد نیا  از.   بخشادیتداوم م

متمرکز هساتند، فاصله   یکیزیبقا« که صارفاً بر زنده ماندن ف-»محور یزبعدتک  یکردهایاز رو  دیبشاردوساتانه با یالمللنیب  یهاساازمان

  ستهینگر هیثانو  ایخدمت لوکس  کیبه عنوان    دیبحران نبا  طیحرکت کنند. سلامت روان در شرا 1نگرگرفته و به سمت مداخلات کل

موفق   یهامدل.  ادغام گردد  مانیو زا یباردار هیاول یهامراقبت  یهابساته  یدر تمام  ریناپذییرکن جدا  کیبه عنوان    دیشاود، بلکه با

و »انگ   یسااختار  یقادر به عبور از سادها  ییصارف، به تنها  یزنیبال  یکه راهکارها  دهندیپژوهش نشاان م نیدر ا  شادهییشاناساا

که با اسااتفاده از    ییهامحور« اساات؛ مدل»جامعه  یهااز مدل  یریگمسااتلزم بهره یآورتاب تیتقو  ن،ی. بنابراسااتندین «یاجتماع 

 یهاطیبه خدمات را در مح یدساترسا ،یررسامیغ   یتیحما یهاشابکه یایخط مقدم و اح  یماماها  یانمندساازتو  ،یمحل  یهاتیظرف

  کی و اساتراتژ   یاخلاق  تیمسائول کی  ،یمداخله درمان کیسالامت روان در جنگ، فراتر از   تیریمد  ت،ی. در نهاکنندیم لیناامن تساه

 یهانهیهز لیبشاار، بلکه منجر به تحم  نیادینه تنها نقض حقوق بن زده،مادران آواره و جنگ  یزروان تیامن  نیدر تأم  یاساات. کوتاه

فراتر از دوران جناگ، در روان و رفتاار   اریاآن، بسااا  یامادهاایاخواهاد شاااد کاه پ  ریبر جوامع درگ یرینااپاذجبران  یو انساااان  یاجتمااع 

اسات که   یاندهیحفاظت از آ یبرا  یتلاشا  قتیبحران، در حق  طیاز مادران در شارا تیحما  ن،یخواهد ماند. بنابرا  یباق  ندهیآ  یهانسال

 هنوز زاده نشده است.

 :ملاحظات اخلاقی

ندارد؛ در بازنگری متابع و اسنتااد  از مقاتتی هه در هررسن  متابع رهر دردید  رعای  های جامعه این مقاله مغایرتی با اعتقادات و باورها و سنت 

های ممون ترین روش تحقیق و جدیدترین توتیکصندات  و امان  دند  اسن  و از متابع مکنو ف و هاتد اعتاار اسنتااد  نکند  اسن ؛ از متاسن 

 استااد  دد  اس .

 

 مشارکت نویسندگان

 اند.سازی این مقاله مکاره  دادتهتمام ن یستددان در آماد 

 
1 Holistic 



938-628صفحات  -1405بهار    4دوره  -2شماره   و روانشناسی   ر علوم اجتماعی علوم تربیتییافته های نوین د  فصلنامه     

Journal of New Findings in Social Sciences, Educational Sciences and Psychology 
ISSN 3060-611X 

 

 

858 
 

 

 تعارض منافع 

 بتابر اظرار ن یستددان، این مقاله تعارض متاهع ندارد. 

 

 سپاسگزاری:

 ن یستددان، بدیت سیله برخ د تزم می دانتد از زحمات تمامی اهرادی هه در نگارش این مقاله ما را راهتمایی نم دند، سپاسگزاری نمایتد.

 

 

References: 

1. Albarqouni L. Role of Midwives in Providing Reproductive Health Services in the Gaza Strip 

During the 2023-2024 War [Dissertation]. ProQuest Dissertations & Theses; 2024. Order No. 

3344125541. 

2. International Confederation of Midwives. Midwifery Care in Humanitarian and Fragile Settings: A 

Global Position Statement. The Hague: ICM; 2023. 

3. El-Hallaq M, Al-Aghbari M, et al. Association of War-Related Stressors with Adverse Maternal 

and Neonatal Outcomes in the Gaza Strip: A Retrospective Study. J Hum Rights Healthc. 2024;17(2):112-

128. ProQuest ID: 3301248337. 

4. Sharifi A. The Right to Sexual and Reproductive Health of Women in Armed Conflicts: 

International Law and Case Studies of Gaza, Myanmar, and Syria. Int J Women’s Rights. 2024;12(1):45-

60. Civilica Ref: 2026796. 

5. Hammad A, Abed Y, et al. Mental Health Challenges of Pregnant Women in Gaza: A Cross-

sectional Study During the 2024 Conflict. Lancet Planet Health. 2025;9(1):e12-e20. PubMed PMID: 

40102307. 

6. Akik C, Ghattas H, et al. The Syndemic of Violence, Poverty, and Sexual Health: A Study of Syrian 

Refugee Women in Lebanon and Jordan. J Refugee Stud. 2024;37(3):580-602. ProQuest ID: 3243901039. 

7. Sali R, Levi-Belz Y. Comparing Mental Health Outcomes of Pregnant Women During COVID-19 

and the Israel-Hamas War: The Moderating Role of Self-Compassion. J Affect Disord. 2024;345:210-218. 

ProQuest ID: 3158839039. 

8. Khan S, Idris M. Primary Health Care and Mental Health Needs of Internally Displaced Women in 

South Darfur, Sudan. Afr J Reprod Health. 2022;26(8):92-105. ProQuest ID: 215086899. 



938-628صفحات  -1405بهار    4دوره  -2شماره   و روانشناسی   ر علوم اجتماعی علوم تربیتییافته های نوین د  فصلنامه     

Journal of New Findings in Social Sciences, Educational Sciences and Psychology 
ISSN 3060-611X 

 

 

859 
 

9. Hall T, Koussa M. Impact of War Exposure and Displacement on Mother-Infant Bonding: A 

Scoping Review. Trauma Violence Abuse. 2024;25(4):1102-1115. ProQuest ID: 3278407479. 

10. Dubnov-Raz G, Maor S, et al. Double Vulnerability: Experiences of Arab-Israeli Women in 

Pregnancy and Early Motherhood During Armed Conflict. BMC Women’s Health. 2024;24:156. ProQuest 

ID: 3194613358. 

11. Shevchenko O, Kostyuchenko S. Scoping Review: The Impact of the Russia-Ukraine War on 

Children’s Physical and Mental Health. Eur J Pediatr. 2024;183(2):415-430. ProQuest ID: 3264463258. 

12. Atif N, Lovell K, et al. Prevalence of Common Mental Disorders in Women of Reproductive Age 

and the Protective Role of Social Support in Low-Income Conflict Zones. Int J Soc Psychiatry. 

2024;70(5):332-345. ProQuest ID: 3304114314. 

13. Ibrahim H, Chahine MA. Prevalence and Factors Associated with Postpartum Depression Among 

Syrian Refugee and Internally Displaced Women in Lebanon. J Immigr Minor Health. 2025;27(1):15-28. 

ProQuest ID: 3335726512. 

14. Abushams R, Farahat H. Resilience and Mental Health of Women in Gaza: A Qualitative Study on 

Coping Mechanisms During Wartime. Gaza Med J. 2024;19(3):88-102. ProQuest ID: 3256460819. 

15. Chiumento A, Al-Habib A, et al. Ten Years of Conflict in Syria: A Systematic Review of 

Population Health Trends and Health System Impact. Lancet Public Health. 2021;6(12):e920-e935. 

ProQuest ID: 2574441331. 

16. Osman N, Ahmed S. Women’s Access to Childbirth Care in Khartoum During the 2023 Sudan 

Conflict: A Community-Based Resilience Model. Afr J Midwifery Womens Health. 2024;18(2):44-59. 

ProQuest ID: 3291109060. 

17. Tekle A, Gidey G. Prevalence of Gender-Based Violence Among Eritrean Refugees and Host 

Communities in Tigray, Ethiopia. J Interpers Violence. 2024;39(11):1850-1872. ProQuest ID: 

3292590244. 

18. YK Aria .Springer Nature. Special Collection: Perinatal Mental Health of Women Affected by War 

and Forced Migration. Journal of Family and Reproductive Health; 2025. Available from: 

https://link.springer.com/collections/jfbfjchhcc 

19. Savun S, Williams C. Mental Health Outcomes, PTSD, and Suicide Ideation Among Women in 

Post-Conflict Cambodia. J Trauma Stress. 2024;37(1):12-25. ProQuest ID: 3330556891. 

20. Ismail H, et al. Maternal Health and Birthing Experiences of Women in Gaza During the 2023 

Military Operations. Midwifery J. 2023;121:103678. ProQuest ID: 3285900573. 

21. Ali M, Hassan R. Physical and Structural Barriers to Maternal Healthcare Access in the Gaza Strip. 

Health Policy Plan. 2024;39(4):442-455. ProQuest ID: 3212929357. 



938-628صفحات  -1405بهار    4دوره  -2شماره   و روانشناسی   ر علوم اجتماعی علوم تربیتییافته های نوین د  فصلنامه     

Journal of New Findings in Social Sciences, Educational Sciences and Psychology 
ISSN 3060-611X 

 

 

860 
 

22. Rahman S. Reproductive Health Services and Family Planning in Emergency Refugee Camps: A 

Global Review. Global Health Action. 2024;17(1):2345610. ProQuest ID: 3223875934. 

23. Yaghi N, et al. Birthing Under Bombardment: A Qualitative Analysis of Maternal Experiences in 

Conflict Zones. J Perinatol. 2024;44:210-218. ProQuest ID: 3268314861. 

24. Boateng A. Mental Health Outcomes, Stigma, and Access to Care Among Individuals Living in 

Witch Camps in Northern Ghana [Dissertation]. ProQuest Dissertations & Theses; 2023. Order No. 

3341468754. 

25. International Health Policy Group. Integrating Sexual and Reproductive Health into International 

Emergency Protocols. World Health Rep. 2025;30(2):150-165. ProQuest ID: 3326962852. 

26. Smith J, Doe A. Long-term Psychological Impact of Displacement on Women of Reproductive 

Age: A Multi-Country Analysis. J Psychosoc Nurs Ment Health Serv. 2024;62(8):40-52. ProQuest ID: 

3333585804. 

27. Zubairu S, et al. Community-Based Maternal Health Support Models in War-Torn Khartoum: A 

Case Study. J Global Health Rep. 2024;8:e2024012. ProQuest ID: 3329218507. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



938-628صفحات  -1405بهار    4دوره  -2شماره   و روانشناسی   ر علوم اجتماعی علوم تربیتییافته های نوین د  فصلنامه     

Journal of New Findings in Social Sciences, Educational Sciences and Psychology 
ISSN 3060-611X 

 

 

861 
 

 

 

 

 

Review and Synthesis of Existing Evidence on the Psychological Consequences of War and 

Crisis for Pregnant Women and Supportive Strategies 

Mohadeseh Ghasemkhani¹, MohammadTaher Rezanejad (Corresponding Author)² 

¹ MSc in Clinical Psychology, Islamic Azad University, Yazd Branch, Yazd, Iran. 

² Nursing and Midwifery Care Research Center, Non-Communicable Diseases Research Institute, School of Nursing 

and Midwifery, Shahid Sadoughi University of Medical Sciences and Health Services, Yazd, Iran. Email: 

Mt.rezanejad@ssu.ac.ir 

Abstract 

Background: War, displacement, and humanitarian crises are among the most serious threats to 

the mental health of pregnant women and postpartum mothers. Owing to their concurrent 

biological, psychological, and social vulnerability, women in the perinatal period are at heightened 

risk of anxiety, depression, post-traumatic stress symptoms, postpartum depression, and 

disturbances in mother–infant bonding during armed conflict. Despite growing global attention to 

mental health in emergencies, evidence regarding the scope of these harms, barriers to care, and 

effective support models for pregnant women in war settings remains fragmented. This study 

aimed to review and synthesize the existing literature on the psychological consequences of war 

and crisis for pregnant women and the reported supportive strategies. 

Methods: This study was conducted as a narrative/integrative review based on 27 scientific 

sources. The selected literature focused on the experiences of pregnant women and postpartum 

mothers in the contexts of war, armed conflict, displacement, and humanitarian emergencies. The 

findings were organized through thematic and interpretive analysis. The principal themes included 

mental health outcomes, the role of trauma and forced displacement, barriers to psychological 

support and care, multilevel support models, and the emerging potential of digital technologies 

and artificial intelligence. 

Findings: The review showed that pregnant women in war settings bear a disproportionate burden 

of psychological distress. The most commonly reported outcomes included anxiety, depression, 

post-traumatic stress symptoms, chronic insecurity, and an increased risk of postpartum 

depression. Studies also highlighted important secondary consequences such as impaired mother–

mailto:Mt.rezanejad@ssu.ac.ir
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infant bonding, diminished maternal self-efficacy, and erosion of caregiving functioning. These 

effects were not solely attributable to direct exposure to violence, but rather emerged from the 

interaction of trauma, loss, forced displacement, poverty, food insecurity, and the disruption of 

routine maternal care. Barriers to accessing support were identified at two main levels: structural 

barriers, including destruction of health infrastructure, workforce shortages, and discontinuity of 

care; and sociocultural barriers, particularly stigma surrounding mental health problems. In 

response to these challenges, effective supportive strategies were identified at three levels: 

individual and clinical interventions such as screening and brief counseling; family and social 

support to strengthen resilience and reduce isolation; and community-based, integrated models 

embedded within primary care, especially in contexts where formal health systems have weakened 

or collapsed. Social media platforms and AI-based tools also emerged as promising modalities for 

early screening, psychoeducation, remote support, and referral facilitation, although their 

implementation requires careful attention to confidentiality, equitable access, and cultural 

appropriateness. 

Conclusion: The mental health of pregnant women in war settings should be recognized as a major 

priority in humanitarian responses and health systems planning. Addressing these needs requires 

a multilevel, non-stigmatizing, and sustainable approach that combines early identification of 

psychological distress, reinforcement of social support, integration of mental health into maternal 

care, and the cautious, ethically grounded use of digital technologies and artificial intelligence. 

Neglecting this area may have not only immediate consequences for mothers, but also 

intergenerational effects on child development, mother–infant attachment, and family well-being. 

Keywords: mental health; pregnant women; war; displacement; postpartum depression; post-

traumatic stress disorder; social support; artificial intelligence; social media. 

 


