
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

ي نحو الأمومة“
 ”رحلت 

 خطة رعاية شخصية  
 اختياراتي حول الرعاية التي أحصل عليها أنا وعائلتي  

 
 
 

 
N o t t i n g h a m   a nd   N o t t i n g h a m s h i r e   

Maternity Voices الأمومة اصوات   
نعمل ضمن شراكة لتحسين خدمات الأمومة  



 كيف تستطيعي  ن الحصول على أفضل النتائج من خدمة الرحلة نحو الأمومة  

 ي ذكر احتياجاتك واختياراتك مرارا وتكرارا ،  
 ن
 ي يمكن أن تشعرين بها حول الاستمرار ف

نحن نعلم مدى الصعوبة الت 

 ي قمت  
"الرحلة نحو الأمومة" بأنها نقطة بداية لتلخيص كافة الأمور  . وتعتبر خدمة  باتخاذها وتذكر كافة القرارات الت 

 ة رعاية الأمومة المقدمة إليك.  

 المهمة لك ولعائلتك ، وكيف ترغبي  ن بأن تتم مساعدتك طوال فب 

ن عددا من الخطط المتعلقة بك ، وستحتوي رحلتك نحو الأمومة على كافة هذه الخطط. ويجب أن لا تشتمل   ستمتلكي 

 ي الخطط الأخرى )على سبيل المثال: الرعاية المقدمة لحالات مرضية  
 ن
"رحلتك نحو الأمومة" على كافة التفاصيل الموجودة ف

 ي تساعد على التعرف عليك وفهم    الأمومة ك نحو  معينة والخطط العلاجية( ، بل يتوجب أن تكون رحلت 
 بمثابة نقطة البداية الت 

 ماهية الأمور المهمة بالنسبة لك ولعائلتك.  

تتعلق "رحلتك نحو الأمومة" بك ، ويمكنك أن تختاري بأن يطلع عليها  أي شخص اخر ترغبي  ن بقيامهم بهذا الأمر. ويمكنك  

 أن تستخدم ي "رحلتك نحو الأمومة" لتسجيل:  

ء ، ولكن من المرجح أن   •  ي
 الأمور الهامة بالنسبة لك ولعائلتك. ويمكن أن تشتمل هذه الأمور على أي ش 

 تشتمل على الأمور الهامة بالنسبة لك وتوقعاتك المتعلقة بحملك وولادتك وأمومتك.  

لية.  •  ي حياتك العملية والعائلية والمب ن ن
 شبكات العمل الداعمة لك فن

 ي قد تساورك   •
ة لقلقك الت    كافة المخاوف والأمور المثب 

ن    ي ترغبي 
ن باتخاذها حول الرعاية والمساعدة الت   ي ترغبي 

ويمكنك أن تستخدم ي هذه الأمور بعد ذلك لتحديد القرارات الت 

 ي    بالحصول عليها ، مع الأخذ بعي  ن الاعتبار المعلومات المذكورة أعلاه، وذكر جميع الأمور المتعلقة برعاية 
الصحة النفسية الت 

ن الحصول عليها. ويجب أن تعكس رحلتك نحو الأمومة جميع قراراتك المتعلقة بموقع المكان الذي ترغبي  ن بأن   قد تحتاجي 

يقدم الرعاية إليك ، وعلى وجه الخصوص المكان الذي ترغبي  ن بأن تلدي فيه ، ورغباتك المتعلقة بمرحلة المخاض قبل  

 قة بكيفية التعامل مع أية مضاعفات )إضافية( ، اذا حدثت .  الولادة ، ورغباتك المتعل 

 ي نحو الأمومة"؟  
 ي سأحصل على أفضل النتائج من خدمة "رحلت 

 كيف استطيع أن أتأكد بأنتن

ن عليها. ويتوجب    ي تحصلي 
هذا هو الملخص الشخص ي حول كافة الأمور المهمة بالنسبة لك ولرعايتك والمساعدة الت 

 ي من اطلاع الأشخاص الأخرين الذين تشعرين بوجوب  عليك الاحتفاظ بهذه ال 
 خطة مع كافة السجلات الأخرى لتتمكت ن

 ي كافة المواعيد  
ن
 الاجتماعات المتعلقة برعايتك.    أو اطلاعهم عليها. ويعتبر من المهم أن تأخذي هذه الخطة معك ف

 ي تستطيعي  ن إجراء التحديثات 
 ي أي وقت    وتعتبر خطة "رحلتك نحو الأمومة" بأنها وثيقتك الت 

 ن
أو التعديلات عليها ف

 ورة القيام بهذا الأمر، ويساعد هذا الأمر على ضمان احتواء هذه الخطة على جميع المستجدات وبأن تمثل  

تشعرين بض ن

الأمور المهمة بالنسبة لك بمنتهى الدقة. ولا توجد حاجة لإكمالك كافة الأقسام دفعة واحدة ، ولكن سيكون من المفيد  

 ي قد تحتاجي  ن   بأن تفكري حول 
الحصول عليها بعد ولادة طفلك أو أثناء حملك على سبيل المثال ، للمساعدة    الأمور الت 

 ي وضع الخطط اللازمة .  
ن
  ف



 ي نحو الأمومة"؟    الآخرون  كيف يستطيع  
  تقديم المساعدة ل ي لأتمكن من الحصول على أفضل النتائج المتعلقة "برحلت 

نحو    لإحضارك نظرا   "رحلتك  الذين  الأمومةخطة  الأشخاص  جميع  فسيعرف   ، مواعيدك  ال كافة  معك   " 

  يقدمون الرعاية والمساعدة اليك جميع الأمور الهامة بالنسبة لك ، وكيف ترغبي  ن بأن تتم مساعدتك.  

 ي نحو الأمومة"؟  
  كيف استطيع تعبئة خطة "رحلت 

ة بشؤون حياتك.  تعتبر خطة "رحلتك نحو الأمومة" بأنها خطة يتوجب ع  ليك تعبئتها باعتبارك الخبب 

ن    أو ويمكنك تعبئة هذه الخطة بمفردك    عن طريق الحصول على المساعدة المقدمة من شخص تستطيعي 

 ي أو منظمة    أصدقائك الوثوق به ، ويمكن أن يكون هذا الشخص أحد أفراد عائلتك أو احد  
أو موظف مهت ن

 ي بعض  
 
 ي خطتك ،  طوعية. ويعتبر من المهم بأن تستغرف

ن
ي ترغبي  ن بذكرها ف

ي التفكب  حول الأمور الت 
ن
 الوقت ف

ويعتبر من المهم أن تقوم ي بتعبئة هذه الخطة من دون أي استعجال. ويمكنك أن تقومي الآن بتعبئة هذه  

ن إضافة كافة المستجدات على هذه الخطة    الخطة عن طريق الكتابة بخط يدك فيها  ، ولكنك ستستطيعي 

 ي المستقبل الكب  
 ن
  ونيا.   ف

ي قد ترغبي ر ن بالتفكير بها واطلاع الآخرين عليها:  
 الأمور الت 

 ي حياتك؟  •
  من هم الأشخاص المهمون جدا فن

 من هو الشخص الذي يعرفك جيد؟   •

 ي تحصلي  ن عليها الآن من الأشخاص؟   •
  ما هي المساعدة الت 

؟   •  ي الوقت الحال ي
  من هو الشخص الذي يقدم اليك أكبر قدر من المساعدة فن

 ؟ كيف تقضي  ن وقتك معهم؟  أصدقائك أو  هل تلتقي  ن مع أفراد عائلتك  •

 ي تقدم المساعدة اليك؟ على سبيل المثال الخدمات الصحية  •
خدمات   أو  ما هي الجهات الأخرى الت 

 الخدمات الطوعية الخ  أو  الرعاية الاجتماعية 

ي تحصلي  ن عليها خلال رحلتك نحو الأمومة؟ ما ه ي  ما  •
 ي ترغبي  ن بأن تحققها المساعدة الت 

 هي الأمور الت 

ن الحصول عليها؟   ي قد تحتاجي 
  المساعدات المقدمة من الخدمات الإضافية الت 

 ي قد تؤثر على رعايتك؟ على سبيل المثال: وجود أطفال آخرين ، كونك شخص قائم على   •
ما ه ي الالب  ن امات الت 

 رعايتك لأحد أقربائك الآخرين ، أو العمل أو الوظيفة؟  

 ي ستحصلي  ن عليها؟   •
  هل ستؤثر أية تجارب سابقة على الرعاية الأمومة الت 

 ي تؤدي ال زيادة توترك أو  •
 ي يستطيع الأشخاص   ما هي الأمور الت 

 عدم سعادتك أو إغضابك؟ وما ه ي الأمور الت 

 ي التخلص من هذا الشعور؟  
  القيام بها لمساعدتك ف ن

 ي تقومي  ن بها للمحافظة على تمتعك بصحة جيدة قدر الأمكان؟  •
 ما هي الأمور الت 

  ما ه ي الأمور المعيقة لمحافظتك على صحتك ؟   •

ن الحصول ع •  ي قد تحتاجي 
ن ،   ما هي المساعدات الت   ليها من الخدمات الإضافية؟ )الإقلاع عن التدخي 

  )  ي الحصول على المسكن ، المحافظة على الوزن الصح ي
 المساعدة فن



  ما ه ي أفضل وأسوأ الأوقات بالنسبة لك لحضور المواعيد؟   •

ن الحصول على المعلومات الإضافية ، كيف ترغبي  ن بأن يتم تقديم هذه المعل •   ومات اليك؟  اذا كنت تحتاجي 

 ي من فهم المعلومات المقدمة اليك؟   •
  كيف يمكننا تقديم المساعدة اليك لتتمكت ن

جم؟ هل   •  ية ه ي لغتك الأم ، هل تحتاجي  ن الحصول على خدمة المب 

ي حالة عدم كون اللغة الإنجلب  ن
 فن

 ي جميع مواعيدك؟  
 جم فن

ن الحصول على خدمة المب   تحتاجي 

 ي تحسي  ن رعاية   •
ي ستساعد ف ن

 ؟  أمومتك ما هي الأمور الت 

 ي هذه الخطة؟  هل تشعرين بأنه  •
  لم تتم تغطية أي أمر من الأمور ف ن

 

ي  
   الشخصية  معلومات 

 

 
 

؟   ما ه ي الأمور الهامة بالنسبة ل ي
 
 
 
 
 

 
 ي ؟  

ما ه ي الأمور الهامة بالنسبة لعائلت 

 

 

 

 

................................................ باللغة التالية:  مواعيدي  تتم جميع  أنا أرغب أن  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ي يتوجب عليك معرفتها لتستطيع  
ما هي الأمور الت 

ي :  
 
 مساعدت

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

  :  المواصلات المتوفرة بالنسبة ل ي
 
 
 
 

 
  :  أسماء الأشخاص الذين يقدمون المساعدة ل ي

 
 
 
 
 

ي :  
 
ي واعتقادات

 
ي ، وعن الأمور الهامة بالنسبة لي ، ورغبات

ي أرغب بأن تعرفها عتن
 ما هي الأمور الت 

 ي مررت بها وترغبي  ن بإعلامنا حول  
)يمكن أن يشتمل هذا الأمر على الاعتقادات والتقاليد الدينية ، أو التجارب السابقة الت 

 هذه التجارب(  

 

 

 

 



  حملىي 
  )يرج ر منك استخدام هذه المساحة لكتابة جميع اختياراتك المتعلقة بحملك.(  



 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ي يتوجب على ي تجنب تناولها  
أعلم الأطعمة الت 

 o الحمل أثناء

 أعلم حول التوصيات المقدمة حول اختيارات  

نمط الحياة الصح ي خلال الحمل المشتملة على  

 ي صحي وممارسة التمارين  
تناول نظام غذات 

 o الرياضية المناسبة  

 ب  

أعلم حول المخاطر المصاحبة للتدخي  ن وش 

 وبات الكحولية وتعا 

  المخدرات ط ي المش 

فيه المستخدمة ة  للب   o الحمل    خلال فب 

 

 أعلم كيف استطيع الحصول على المساعدة  

 المقدمة من الصحة النفسية الاختصاصية اذا 

 o احتجت الحصول عليها خلال الحمل 

ي لنمط حركة  أعلم حول مدى أهمية استيعات ر

 ي    الاعتيادية طفلىي  
، وأعلم حول الإجراءات الت 

 ي أي قلق حول  
يتوجب على ي اتخاذها اذا ساورت ن

 o هذا الأمر 

 طفلىي  
 ي وبي  ن

أقوم ببناء أواصر التواصل القوية بيتن

 ي 
 ي وتدليك بطت ن

عن طريق التحدث والغناء لجنيتن

  oوالتفكب  حول طفلى ي 

   الموصي  لقد حصلت على التطعيمات  

: باتخاذها    وهي

 o       لإنفلونزا ا  

 o     لسعال الديك ي ا 

 o                19كوفيد  

 تب زائرتك الصحية موعدا للالتقاء بك  

 
سي

  كزون ير س هم  من الحمل. حيث    32ال    28 خلال الأسبوع  
حول كيفية سير حملك ، وستستطيع أن تقدم  مهم  اهتما 

 ي تستطيعير ن توقعها عند  
 اليك المعلومات حول الأمور الت 

   لطفلك.   إنجابك
  
 

 ي القلق أو الخوف حول:  
ن
   يساورت

 

 
 ي القلق أو الخوف حول:  

 
يك حيات  يساور ش ر

 

 
 هل يساورك أو يساور أحد أفراد عائلتك أي قلق أو خوف حول حالتك المزاجية؟  

  
 

 ي الأسبوع: 
ن
 ي أو طبيت  ي ف

 لقد ناقشت خطة حمل ي مع قابلت 

 o من الحمل    o 28 من الحمل    o 25 من الحمل   16

  oمن الحمل    o   36 من الحمل    o      34 من الحمل   31

 o من الحمل    o 41 من الحمل   o 40من الحمل    38

 *الولادة البيتية قد تكون غب  متوفرة، أرجو مناقشة توفر الولادة البيتية مع القابلة المسؤولة عن 

 عنه. 
 ر
 حملك اذا كان هذا أحد الخيارات الذي تودين المعرفة أكب

 

 

 

 

 

 



ي لطفلىي    إنجاتر
ي تر 

ن باتخاذها والمتعلقة  )يرج ر منك استخدام هذه المساحة لكتابة جميع التفضيلات أو الاختيارات الت   .لطفلك(    بإنجابك غبي 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ي أرغب بـ  

  …اذا لم تسر الأمور حسب الخطة ، فإنتن



أعلم حول خيارات الولادة الثلاثة المتوفرة ل ي 

 ي نوتنغهامشاير
ن
وأفضل     Nottinghamshire ف

ي :  
ن
 أن أقوم بإنجاب طفل ي ف

ل   o  المبن ن

 ي وحدة طبية موجودة ضمن وحدة الأمومة حيث  
ن
 ف

تقوم القابلة بتقديم الرعاية ومراقبة سب  الأمور فيها  
 o 

 ي وحدة الأمومة )وحدة الولادة / جناح المخاض  
 فن

 o               والولادة(         

 لست متأكدة وأرغب بمعرفة المزيد من 

 o المعلومات حول هذا الأمر 

 ي )الذين  
افقت ن  اسم الشخص )الأشخاص( الذي سير

ي ( خلال الولادة:  
افقونتن   سير

  

 اتيجيات التكيف التالية خلال  
 

 أود القيام باسي

 المخاض والولادة:  

 خاء  

 ي / تقنية الولادة بالاسب 
hypnobirthingالتنويم الذات 

 o 

 o العلاج العطري / المساج أو التدليك  

الولادة   )بركة   ي 
 
الما ت الم سب ح 

   o المائية(  

 TENS oالة التدليك تنس

 Entonox oاستنشاق غاز اوتونكس 

 o الحصول على الدواء لتخفيف الألم  

 ي الظهر  
 Epidural oحقنة ف ن

 o فحص المهبل  

 لست متأكدة وأرغب بمعرفة المزيد من المعلومات  

 o حول هذا الأمر              

بعد ولادة طفل ي ، أرغب بأن يتم التخلص من  

 المشيمة:  

 ي المرحلة الثالثة الفسيولوجية(  
 ن
 o بطريقة طبيعية )ف

 ي  
 ن
 ي بحقنة الهرمون المساعد ف

بمساعدة القابلة بعد حقت ن

 o  التخلص من المشيمة )المرحلة الثالثة النشطة(  

أعلم مدى أهمية التواصل الجسدي بير ن 

  ، وأرغب بأن: جسمي وجسم طفل ي 

 يتم التواصل الجسدي الفوري بي  ن جسمي وجسم طفلى ي  
o 

 ي ذلك الوقت  
 ن
يتم الانتظار ومعرفة كيفية شعوري ف

 o 

أهمية  حول  المقدمة  التوصية  سبب  أعلم 

بأن  وأرغب  ك،  فيتامير ن  الطفل  إعطاء 

ن عل هيئة:   يحصل طفل ي عل هذا الفيتامير

 o  قطرات عبر الفم  

 o حقنة  

ن   إعطاؤه ألا يتم    o ك    فيتامي 

 

 ي القلق أو الخوف حول:  
ن
   يساورت

 
 ي القلق أو الخوف حول:  

 
يك حيات  يساور ش ر

 
 هل يساورك أو يساور أحد أفراد عائلتك أي قلق أو خوف حول حالتك المزاجية؟  

 

ي الأسبوع: 
ن
ي ف  ي أو طبيت 

 ي مع قابلت 
 
 لقد ناقشت خطة ولادت

 o من الحمل    o 28 من الحمل    o 25 من الحمل   16

  oمن الحمل    o   36 من الحمل    o      34 من الحمل   31

 o من الحمل    o 41 من الحمل   o 40من الحمل    38



 أنا وطفلى ي  

 ي ستحصلي  ن عليها  
 ي ترغبي  ن باتخاذها والمتعلقة بالرعاية الت 

 )يرج ر منك استخدام هذه المساحة لكتابة جميع الاختيارات الت 

 أنت وطفلك بعد الولادة(  
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ي 
 ن
 ي سأحصل عل المساعدة ف

أعلم بأنت ن

المتعلقة   أفكاري إرضاع طفل ي ، وفيما يل ي 

:  إرضاع حول كيفية     طفلي

_________________________ 

_________________________ 

الطفل بطريقة تعتمد على  إرضاع أعلم حول 

التجاوب بي  ن الأم والطفل الرضيع ، وأعلم حول  

 ي قد يصدرها الطفل للتعبب  حول  
 العلامات الت 

 o استعداده للرضاعة 

 ل لينام الطفل 

 ي المين ن
ن
ت مكان امن ف لقد حض ن

 ي : 
 ن
 فيه ، وأعلم بأنه يتوجب أن ينام الطفل ف

 ي غرفة نوم ي  سلة المهد أو شير الطفل  
ي   الموجودة فن

 ف ن

 o الأشهر الستة الأول  

 على ظهره مع وجود قدميه بالقرب من قاعدة  

 o  سلة المهد أو شير الطفل 

 ي يمكن تثبيت  
 تغطية الطفل ببطانية خفيفة الوزن الت 

 o وضعيتها عليه بطريقة آمنة                                  

  لقد ناقشت: 

 oمدى أهمية نظافة اليدين  

 ي  
 ن
الرعاية المقدمة لجسم ي وجميع الجروح الجر احية ف

 o جسمي والناجمة بعد ولادة طفلى ي  

 العلامات الدالة على الإصابة بالالتهاب ، وماذا يتوجب  

 ي أي قلق أو اذا شعرت بتوعك  
 على ي القيام به اذا ساورت ن

 o  صحي 

 التمارين الرياضية لقاع الحوض والعلاج الطبيع ي اذا لزم الأمر  

o 

 o شفاء بعد الخضوع لعملية الولادة القيضية  كيفية ال 



 : لقد ناقشت

قان    ي    أو مرض الب 
الصفار الذي يصيب الأطفال حديت ر

 ي أي قلق  
الولادة ، وماذا يتوجب على ي القيام به اذا ساورت ن

 o  حول هذا الأمر  

 ي الولادة  
 فحص نقطة الدم للأطفال حديت ر

 o فحص الطفل بعد الولادة  

 o الرعاية المقدمة للحبل الشي  

ي تحميم طفلى ي  
 o كيف يمكنت ن

 احتاج بعد ولادة طفل ي أن: 

 o تسجيل ولادة طفلى ي  

 GP oتسجيل طفلى ي عند عيادة الطبيب العام  

أسابيع    8ال    6حجز موعد لفحصي أنا وطفلى ي بعد  

  o  من ولادة طفلى ي  

 ي خدمة  
ن
 ستتوافر الزائرة الصحية والأعضاء الآخرين العاملير ن ف

ي 
 ن
  الأسابيع  التمريض للصحة العامة لتقديم المساعدة لك ف

 الأول من ولادتك ومع استمرار نمو طفلك. 

عل المراجعات والفحوصات الطبية   للاطلاع  ستتم دعوتك 
 العائدة لطفلك لضمان استمرار متابعة سير تطور طفلك 

 ي حياته. 
ن
 بطريقة صحية ليحصل طفلك عل افضل بداية ف

  

أن يساعد   الكبير ، ويمكن  ي 
 ن

العاطف بالتغير   ي تتسم 
الت  الولادة وبأن تصبحي ر ن أما من الأوقات  تعتي  

ك لهذا الأمر.    إدراكك   ي تحضير
ن
  لكيفية شعورك بعد الولادة ف

ي تعتقدين بأن يتوجب عليك أنت وأفراد عائلتك ملاحظتها:  
 المشاعر الت 

 استمرار الحزن أو تكدر المزاج  •

انخفاض مستوى الطاقة والنشاط والشعور  •

 الشديد   بالتعب 

الشعور بعدم مقدرتك على تقديم الرعاية ال   •

 طفلك  

كب  ن  •
 كيفية اتخاذ القرارات   أو مشاكل تتعلق بالب 

 ي شهي •
ات ف ن  تناول الطعام    تك نحو التغب 

الشعور بالذنب وفقدان الأمل واليأس   •

 تأنيب النفس  و 

 ي توطيد علاقتك مع  •
ن من صعوبة ف ن تعاني 

 طفلك  

  

 

 

 مشاكل تتعلق بالنوم أو بمستويات الطاقة الزائدة 

 ي   •
فقدان الاهتمام حول الأشياء الت 

 عادة كنت تحبينها 

تستطيعي  ن   • لا   ي 
الت  سارة  غب   بأفكار  التفكب  

ك   تفكب  تكرار  استمرار  أو  عليها  السيطرة 

  بهذه الأفكار  

الأفكار الانتحارية أو الحاق الأذى  أو  المشاعر  •

 بالنفس  

أنظمة روتينية  تكرار القيام بنفس الأمور أو وضع  •

  صارمة 

 ي القلق أو الخوف حول:  
ن
   يساورت

 
 هل يساورك أو يساور أحد أفراد عائلتك أي قلق أو خوف حول حالتك المزاجية؟  

 

ي الأسبوع: 
ن
 ي أو طبيت  ي ف

 ي مع قابلت 
 
 ي سأحصل عليها بعد ولادت

 لقد ناقشت الرعاية الت 

 o من الحمل   o   40من الحمل    o 36 من الحمل    28

 لية الأول 

 ي الزيارة المب ن ن
ن
 o اليوم الخامس بعد الولادة      o    ف

 اذا كنت قلقة على صحتك وصحة  

 شريكك النفسية أو لديك أي من هذه  

 الأعراض، فأرجو طلب المساعدة من  

 قبل القابلة المسؤولة عنك أو مسؤولة  

 . GPالصحة أو الطبيب الخاص بك  



 الأفكار المتعلقة بالولادة  

 ة  

ة لقلقك حول حملك أو المخاض أو الولادة أو الفب   )يرج ر منك استخدام هذه المساحة لكتابة جميع مخاوفك والأمور المثب 

الجسدية طويلة    أو وخاصة اذا كنت تعتقدين بانه قد تؤثر هذه الأمور على صحتك العاطفية    – اللاحقة للولادة على الفور  

 ع قابلتك أو طبيبك على هذه المخاوف(  الأمد أو على صحة طفلك. ويرج ر منك اطلا 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  خططي المستقبلية 

ن الحصول عليها بعد    ي قد تحتاجي 
 ي قمت باتخاذها أو المساعدة الت 

)يرج ر منك استخدام هذه المساحة لكتابة جميع القرارات الت 

 ل(  

 ي المستشفن والذهاب ال المبن ن
 السماح لك بمغادرة خدمات الأمومة فن

 
 
 
 

 

لقد ناقشت خياراتي المتعلقة بمنع  

 الحمل وتحديد النسل وتخطيط العائلة 

 

 

 

 
 

 

 

 



 ي ترغبير ن بطرحها  
 الملاحظات / الأسئلة الت 



ي منطقة نوتنجهام ومحافظة نوتنجهام: معلومات عن تقديم 
الرعاية فن  

منشور خاص بمكتبة مستشفيات شيرود فوريست التابعة للمؤسسة الائتمانية لهيئة الخدمات الصحية   •

   leaflets/-information-visitors/patient-patients-tr.nhs.uk/for-www.sfh الوطنية:

 :  منشور خاص بمكتبة مستشفيات جامعة نوتنجهام التابعة لهيئة الخدمات الصحية •

www.nuh.nhs.uk/patient-information-leaflets/   

 خدمات الدعم وتقديم المعلومات في محافظة نوتنجهام: دليل  •

www.nottshelpyourself.org.uk 

 دليل خدمات الدعم وتقديم المعلومات في نوتنجهام سيتي:   •

www.asklion.co.uk 

 :  وتقديم الدعم العائلة   معلومات عن صحة

 ولعائلاتهم.  المنتظرين طفلهم   باء والامهات للآ NHSهيئة الخدمات الصحية الوطنية معلومات  •

www.nhs.uk/pregnancy 

في فترة الحمل   NHSلقاحات هيئة الخدمات الصحية الوطنية  معلومات عن •

well/vaccinations-www.nhs.uk/pregnancy/keeping 

 مكان الولادة: عن خيارات  NHSمعلومات هيئة الخدمات الصحية الوطنية  •

www.nhs.uk/pregnancy/labour-and-birth/preparing-for-the-birth/where-to-

give-birth-the-options  

 : مكان الولادة لدعم المناقشات حول خيار أداة  •

www.which.co.uk/birth-choice 

تغذية  دعم ، بطريقة أكثر صحيةعن كيفية العيش  NHSهيئة الخدمات الصحية الوطنية معلومات  •

 :  الاقلاع عن التدخيننصائح والأطفال 

www.nhs.uk/start4life 

 : بخصوص التربية والحمل  دعم يوميا  يقدمتطبيق مجاني  •

www.babybuddyapp.co.uk 

 : اية أعراض تفحص ومعلومات عن حركة الجنين   •

www.tommys.org/pregnancy-information/pregnancy-symptom-checker/baby-

fetal-movements 

 

http://www.sfh-tr.nhs.uk/for-patients-visitors/patient-information-leaflets/
http://www.nuh.nhs.uk/patient-information-leaflets/
http://www.nottshelpyourself.org.uk/
http://www.asklion.co.uk/
http://www.nhs.uk/pregnancy
http://www.nhs.uk/pregnancy/keeping-well/vaccinations
http://www.nhs.uk/pregnancy/labour-and-birth/preparing-for-the-birth/where-to-give-birth-the-options
http://www.nhs.uk/pregnancy/labour-and-birth/preparing-for-the-birth/where-to-give-birth-the-options
http://www.which.co.uk/birth-choice
http://www.nhs.uk/start4life
http://www.babybuddyapp.co.uk/
http://www.tommys.org/pregnancy-information/pregnancy-symptom-checker/baby-fetal-movements
http://www.tommys.org/pregnancy-information/pregnancy-symptom-checker/baby-fetal-movements


 www.mind.org.uk  ودعم الصحة النفسية:معلومات   •

 : للحوامل والعائلات الإعانات المادية الحصول على عن معلومات  •

www.gov.uk/browse/benefits/families 

 خاصة:   خدمات الدعم ال

 /www.twinstrust.org :مثال: توأم( من طفل ) بأكثرحملون ي  الذينلهؤلاء معلومات ودعم  •

 أو ولدوا قبل الموعد:  رضع ولدوا وهم ليسوا بصحة جيدة ذبن لديهم أطفال المعلومات ودعم للعائلات  •

www.bliss.org.uk 

 طفلهم الرضيع: بمرحلة فقدان للعائلات الذين يمرون دعم من نوتنجهام ومحافظة نوتنجهام  •

www.zephyrsnottingham.org.uk 

 :  صادمة ة و ولادة صعب  المتضررة منمعلومات ودعم للعائلات  •

www.birthtraumaassociation.org.uk 

 : من الإساءة المنزليةهؤلاء المتضررين نوتنجهام ومحافظة نوتنجهام المتمركزة حول خدمة الدعم في  •

www.equation.org.uk 

 :  ةأو أم وحيدوحيد كوالد ذين يعيشون الوالآباء أمهات دعم وتقديم النصيحة للا •

www.gingerbread.org.uk 

 مشاكل السكن:  )عدم وجود بيت يأويهم( و من التشرددعم ونصيحة للعائلات المتضررة  •

www.shelter.org.uk 

http://www.mind.org.uk/
http://www.gov.uk/browse/benefits/families
http://www.twinstrust.org/
http://www.bliss.org.uk/
http://www.zephyrsnottingham.org.uk/
http://www.birthtraumaassociation.org.uk/
http://www.equation.org.uk/
http://www.gingerbread.org.uk/
http://www.shelter.org.uk/


 ي نحو الأمومة"  
 استمارة تقييم خطة الرعاية الشخصية "رحلت 

 ي آخر موعد محدد لديك معها ، أو يرج ر منك الضغط على هذه  
 ن
)يرج ر منك تعبئة هذا النموذج وإعطائه ال قابلتك ف

نت بئة هذا الاستبيان عبر  تع الوصلة ل   :   الإنب 

www.surveymonkey.co.uk/r/personalcareplansurvey 

 ي جميع  
ن
ي تحسي  ن خدماتنا لجميع النساء والعائلات ف

 ن
  Nottinghamنوتنغهام    أرجاء يعتبر رأيك مهم جدا وستساعدنا ف

 ( Nottinghamshireونوتنغهامشاير  

  هل أكملت هذا الكتيب؟  

 o لا    o نعم  

 ي هذا الكتيب؟  
 ن
ي أعجبتك ف

 ما ه ي الأمور الت 
 
 
 

 
 ي هذا الكتيب؟  

 ن
ي لم تعجبك ف

 ما ه ي الأمور الت 
 
 
 

 
 ي هذا الكتيب؟  

 ن
ها ف ي ترغبير ن بتغيير

 ما ه ي الأمور الت 
 
 
 

 

 ي تسجيلك واتخاذك للخيارات والقرارات اللازمة؟  
 ن
 هل تشعرين بأنه ساعدك هذا الكتيب ف

 
 

 

 ي نوتنغهام    أفكارك  اذا رغبت بمناقشة  
 ن
   Nottingham أو هذا الكتيب أو أي أمر آخر يتعلق بخدمات الأمومة ف

جر منك الاتصال    Nottinghamshireونوتنغهامشاير   اكة أصوات الأمومة  ، فب   Maternity Voices بسر ر

Partnership: 

 ي الولادة ونظام    برنامج الامومة المحلىي إدارة  فريق  
  :   حديتر

nnicb-nn.nottslmns@nhs.net 

ي سوينبارن  
 
ونية ال:    إرسال عن طريق    Katie Swinburnأو كات

 
  katie.swinburn@nhs.net  رسالة الكي

 
 ي نوتنغهام      LMNS  خطة الرعاية الشخصية 

ن
شهر    2دد  الع   Nottinghamshireونوتنغهامشاير     Nottingham ف

 ي 
ين الثاتن    2022من عام  نوفمبر    / تش 

http://www.surveymonkey.co.uk/r/personalcareplansurvey
mailto:katie.swinburn@nhs.net

