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Extended Abstract

P Pregnancy represents a pivotal phys-
iological event with profound impli-
cations for women and their families. 

While a natural process, pregnancy is inherently 
associated with potential health risks for both the 
mother and the developing infant [1]. Globally, 
obstetric complications arising during pregnancy, 
childbirth, and the puerperium constitute a leading 
cause of mortality and morbidity among women of 
reproductive age [2]. Contemporary models of care, 
encompassing preconception, antenatal, and postna-
tal interventions, offer critical opportunities for the 
identification and management of modifiable risk 
factors, thereby potentially preventing severe ad-
verse outcomes [3]. The World Health Organization 
emphasizes maternal and child health as a corner-
stone of primary healthcare. Consequently, prioritiz-
ing maternal and child health within the implemen-
tation of primary healthcare programs is essential 
for all nations [4], with midwives serving as integral 
members of the healthcare team in this context.

Midwifery, a critical domain within healthcare 
systems, exerts a substantial influence on maternal 
and neonatal well-being. Comprehensive antena-
tal, intrapartum, and postpartum care constitutes a 
fundamental component of the education and pro-
fessional development of midwifery students and 
graduates. However, a significant pedagogical chal-
lenge within this discipline lies in the predominantly 
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1. Conduct field interviews with students, 
graduates, and faculty to identify challenges in pre-
conception, pregnancy, and postpartum care.

2. Form a specialized team to select the best 
content, write and approve the proposal, and devel-
op and implement the software.

3. Design a physical model of the reproductive 
health management software for women during the 
preconception, pregnancy, and postpartum periods.

4. Invite software development experts to as-
sess the feasibility of the design.

5. Produce, address defects, and finalize the 
software.

Software Features and Structure

This software is divided into three main sections, 
each designed to provide comprehensive and practi-
cal services for pre-pregnancy, pregnancy, and post-
partum care. 

These sections include:

a) Pre-pregnancy care section: includes the 
analysis and interpretation of tests, pre-pregnancy 
records (recording and storing records of diseases, 
surgical history, and maternal medical problems, 
and providing necessary recommendations), physi-
cal examination and vital signs (monitoring indica-
tors such as blood pressure, weight, and other vital 
signs that play an important role in preparing for 
pregnancy), vaccination (reminding and recording 
required pre-pregnancy vaccines), pharmaceutical 
supplements, and education and recommendations 
(regarding personal hygiene, oral and dental health, 
sexual and mental health, nutrition, and the dangers 

theoretical delivery of curricula, often coupled with 
limited opportunities for substantive practical ex-
perience during clinical placements. The extensive 
scope of educational content, juxtaposed with in-
sufficient time for the acquisition of practical com-
petencies, frequently results in midwifery students 
perceiving a deficit in the requisite knowledge and 
skills for effective management of the continuum of 
care across the prenatal, intrapartum, and postpar-
tum periods post-graduation. This perceived lack 
of preparedness can compromise the quality of ser-
vices rendered by practicing midwives and impede 
the attainment of standardized care at the commu-
nity level.

The clinical proficiency of midwifery students 
is inextricably linked to the efficacy of their clini-
cal training. Empirical evidence suggests that cur-
rent clinical training paradigms may not adequately 
equip students with the necessary abilities to achieve 
clinical skills and competencies [reference 5]. Con-
sequently, the design and development of technolog-
ical solutions, such as specialized software applica-
tions, represent a potentially efficacious strategy for 
enhancing women’s reproductive health across the 
preconception, pregnancy, and postpartum phases. 
Such software, designed to augment the knowledge 
and skills of both practicing midwives and recent 
graduates, holds the potential to significantly im-
prove the quality of maternity care services. Given 
the critical importance of care during this period in 
preventing serious maternal and neonatal complica-
tions, elevating the quality of these services is par-
amount. However, this necessitates a concomitant 
improvement in the knowledge and practical abil-
ities of midwives to deliver such care effectively. 
The utilization of software that synthesizes content 
based on specialized academic texts in midwifery, 
gynecology, and obstetrics, alongside official guide-
lines issued by relevant health ministries, can serve 
as an efficient tool for the ongoing training and pro-
fessional empowerment of midwives. The primary 
objective in developing this software is to provide 
a comprehensive and practically oriented resource 
to enhance the knowledge and skills of both practic-
ing and newly qualified midwives. Furthermore, the 
software’s design prioritizes user-friendliness and 
intuitive navigation to facilitate its effective integra-
tion within both clinical and educational settings.

The researchers followed these steps for their 
idea:
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of tobacco and alcohol).

b) Antenatal care section: includes routine care 
(providing care schedules and explaining the neces-
sary measures for each visit and assessing the con-
dition of the mother and fetus), test and ultrasound 
interpretation (automatic analysis of pregnancy test 
results and ultrasound interpretation to assess fetal 
growth), pregnancy and delivery records (record-
ing records of previous pregnancies and medical 
measures taken in the current pregnancy), physi-
cal examination and vital signs (monitoring weight 
changes, blood pressure and other vital indicators 
to identify potential risks such as preeclampsia), 
vaccination (reminding and recording of vaccines 
required during pregnancy), drug supplements 
(managing the use of pregnancy supplements based 
on the period of pregnancy), education and advice 
(regarding personal hygiene, oral and dental health, 
sexual and mental health, nutrition, the harms of to-
bacco and alcohol and others), common complaints 
and their management (such as nausea and vomit-
ing, back pain and urinary tract infections) 

c)  Postpartum care section: includes routine 
care (providing care schedules and explaining the 
necessary measures for each visit and assessing the 
condition of the mother and baby), physical exam-
ination, and vital signs (monitoring the mother’s 
general health in terms of symptoms such as blood 
pressure, bleeding and wound healing process), vac-
cination (recording and reminding the mother of es-
sential vaccines), medicinal supplements, education 
and advice (regarding personal hygiene and suture 
sites, sexual and mental health, nutrition and breast-
feeding, infant care, contraception and the right time 
for the next pregnancy), common and uncommon 
complaints and their management (such as bleeding 
and spotting, breast pain, abdominal pain).

The Role of Automated Test Analysis in the 
Software: 

A salient feature of this software application is 
its integrated functionality for the analysis of lab-
oratory test results. This module enables users to 
input relevant laboratory data, facilitating an au-
tomated assessment of whether the entered values 
fall within established normal or abnormal ranges. 
Furthermore, where indicated, the software provides 
pertinent recommendations based on the interpreted 

results. This functionality has the potential to en-
hance clinical decision-making processes and miti-
gate maternal anxiety. For instance, the test interpre-
tation section presents a structured list of laboratory 
investigations relevant to antenatal care. Upon entry 
of specific test values, the software autonomously 
determines and displays whether each result is with-
in the normal physiological range or indicative of 
an abnormality, accompanied by suggested clinical 
actions for the user’s consideration.

To improve the use and effectiveness of this soft-
ware, the following recommendations and sugges-
tions are provided:

1) Suggestion for further research: It is rec-
ommended that further research be conducted to 
evaluate the impact of this software on improving 
maternal and newborn health indicators. Cross-sec-
tional or longitudinal studies can investigate the role 
of this tool in reducing pregnancy and postpartum 
complications and the proper management of these 
complications.

2) Expand capabilities: Add features such as auto-
matic reminders for taking medication supplements, 
check-ups, and performing periodic tests; Develop 
sections for managing specific conditions such as 
high-risk pregnancies or twin pregnancies.

3) Collaboration with healthcare centers: This 
software can be used as a complementary tool in 
pregnancy care clinics and healthcare centers.

4) Recommendation for healthcare professionals: 
Healthcare professionals and caregivers can use this 
software to more closely monitor their patients and 
improve the quality of care. In addition to reducing 
human errors, this tool can facilitate treatment pro-
cesses and save time.

This software is not only a tool for enhancing ma-
ternal health but can also be used as an educational 
resource for midwives and students in this field. The 
development of this tool, incorporating feedback 
from users and experts, will be an effective step to-
wards improving the quality of reproductive care at 
both national and international levels.
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سردبیرمحترم: 

بـارداری یـکی از مهم تریـن رویدادهـای مهـم و تاثیرگـذار 
در زنـدگی زنـان و خانـواده اسـت. اگرچـه بارداری یـک فرآیند 
فیزیولوژیـکی طبیـعی اسـت، امـا خطـراتی برای سلامـتی زنان 
و نـوزادان دارد ]1[. در سـطح جهـانی، عـوارض دوران بارداری، 
زایمـان و دوران پـس از زایمـان، علـت اصـلی مـرگ و میـر و 
بـاروری می باشـد ]2[. در حـال  ناتـوانی در زنـان در سـنین 
حاضـر انجـام مراقبت هـای قبـل از بـارداری، بـارداری و پس از 
زایمـان فرصـتی بـراش شناسـایی و مدیریـت عوامـل خطر که 
می توانـد از بـروز عـوارض جـدی جلوگیـری کنـد ]3[. از نظـر 
سـازمان بهداشـت جهـانی یـکی از مهم تریـن و اسـاسی ترین 
ارکان مراقبت هـای اولیـه بهداشـتی، توجـه به بهداشـت مادران 
و کـودکان می باشـد. بنابرایـن لازم اسـت کـه بهداشـت مادر و 
کـودک در اولویت خـاص جهت اجرای برنامه هـای مراقبت های 
اولیـه در هـر کشـوری قرار گیـرد ]4[ که یـکی از اعضای اصلی 

تیـم ارائه دهنـدگان خدمـات بهداشـتی، ماماها هسـتند.

رشـته مامایی به عنوان یـکی از حوزه های اصلی مراقبت های 
بهداشـتی، نقـش حیـاتی در ارتقای سلامـت مـادران و نوزادان 
ایفـا می کنـد. انجـام صحیـح مراقبت هـای پیـش از بـارداری، 
بـارداری و پـس از زایمان برای دانشـجویان و فـارغ التحصیلان 
ایـن رشـته ضـروری اسـت. بـا ایـن حـال، یـکی از چالش هـای 
اسـاسی در آمـوزش این رشـته، ارائـه دروس به صـورت تئوری 

طراحی و تولید نرم افزار سلامت باروری با تاکید بر مراقبت های پیش، حین و پس از بارداری

، ویدا قاسمی2  ، المیرا زرهی1  ، * مژده بنائی1  نسیبه روزبه1 

1 مرکز1تحقیقات1مراقبت1های1مادر1و1کودک،1دانشگاه1علوم1پزشکی1هرمزگان،1بندرعباس،1ایران.	.
1 گروه1بهداشت1عمومی،1دانشکده1علوم1پزشکی1اسدآباد،1اسدآباد،1ایران.	.

اطلاعات مقاله

تاریخ دریافت: 14 دی 1403

تاریخ پذیرش: 16 بهمن 1403

تاریخ انتشار: 28 اسفند 1403

*نویسنده مسئول:
دکتر مژده بنائی

نشانی: دانشگاه علوم پزشکی هرمزگان، بندرعباس، ایران.
تلفن: 9173686899 98+

mojdeh.banaei@gmail.com :پست الکترونیک
Copyright © 2024 The Author[s];
This is an open access article distributed under the terms of the Creative Commons Attribution License [CC-By-NC: https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/legal-
code.en], which permits use, distribution, and reproduction in any medium, provided the original work is properly cited and is not used for commercial purposes.

نامه به سردبیر

Use your device to scan
and read the article online

Citation:Citation: Roozbeh N, Ghasemi V, Zerehi E, Banaei M. Design and Development of a Reproductive Health Software with 
Emphasis on Pre-, Intra- and Post-Pregnancy Care. Journal of Modern Medical Information Science. 2025; 10(4):359-366. 
[In Persian]

10.48312/jmis.10.3.951.5 

https://jmis.hums.ac.ir/
https://jmis.hums.ac.ir
https://orcid.org/0000-0001-7617-0362
https://orcid.org/0000-0002-0474-5611
https://orcid.org/0000-0001-6045-7262
https://orcid.org/0000-0002-3137-0683
https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/legalcode.en
https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/legalcode.en
https://jmis.hums.ac.ir/
https://jmis.hums.ac.ir
https://jmis.hums.ac.ir/article-1-569-en.html


مجله اطلاع رسانی پزشکی نوین زمستان 1403. دوره 10. شماره 4

363

از  پیـش  مراقبت هـای  تعییـن چالش هـای  بـا هـدف  اسـاتید 
از زایمـان بـارداری و پـس  بـارداری، 

2. تشـکیل تیـم تخصـصی بـرای انتخـاب بهتریـن محتـوا، 
نوشـتن و تاییـد پروپـوزال، تولیـد و اجـرای نرم افـزار

3. طـراحی مـدل فیزیـکی نرم افزار مدیریـت سلامت باروری 
زنـان در دوران پیـش، حین و پـس از بارداری

4. دعـوت از افـراد متخصـص تولیـد نرم افزار جهـت بررسی 
امـکان پذیـری طراحی

5. تولید، رفع نقایص و تایید نهایی نرم افزار

ویژگی ها و ساختار نرم افزار

ایـن نرم افـزار بـه سـه بخـش اصـلی تقسیـم می شـود کـه 
هـر بخـش بـا هـدف ارائـه خدمـات جامـع و کاربـردی بـرای 
مراقبت هـای پیـش از بـارداری، دوران بـارداری و پس از زایمان 

طـراحی شـده اسـت. ایـن بخـش ها شـامل:

الـف( بخـش مراقبـت پیـش از بـارداری: شـامل تحلیـل و 
تفسیـر آزمایشـات، سـوابق پیـش از بـارداری )ثبـت و ذخیـره 
سـوابق بیماری هـا، سـابقه جراحی ها و مشـکلات پزشـکی مادر 
ارائـه توصیه هـای لازم(، معاینـه فیزیـکی و علائـم حیـاتی  و 
)پایـش شـاخص هایی ماننـد فشـار خـون، وزن و سـایر علائـم 
حیـاتی کـه در آمـادگی بـرای بـارداری نقـش مهـمی دارنـد(، 
نیـاز  مـورد  واکسـن های  ثبـت  و  )یـادآوری  واکسیناسیـون 
پیـش از بـارداری(، مکمل هـای دارویی و آمـوزش و توصیه هـا 

و عـدم فرصـت کافی بـرای تمریـن عمـلی در دوران کارورزی 
اسـت. حجـم گسـترده مطالـب آمـوزشی و کمبود زمـان کافی 
بـرای تسـلط بر مهارت های عملی، سـبب می شـود کـه بسیاری 
از دانشـجویان مامـایی پـس از فارغ التحصیـلی احسـاس کننـد 
کـه دانـش و توانایی لازم بـرای مدیریت صحیـح دوران پیش از 
بـارداری، بـارداری و پـس از زایمـان را ندارنـد. ایـن موضوع نه 
تنهـا بـر کیفیـت ارائـه خدمات توسـط ماماهـا تاثیـر می گذارد، 
بلکـه می توانـد مانعی برای دسـتیابی به مراقبت های اسـتاندارد 
در سـطح جامعـه باشـد. مهارت هـای بالیـنی دانشـجویان مامـا 
بـه شـدت بـه کیفیت آمـوزش بالیـنی مرتبط اسـت. بـرخی از 
مطالعـات نشـان می دهنـد کـه آمـوزش بالیـنی به دانشـجویان 
توانـایی لازم بـرای کسـب مهارت هـا و شایسـتگی های بالیـنی 

را ارائـه نمی دهـد ]5[.

پـس طـراحی و تولید یـک نرم افزار کاربـردی می تواند گامی 
مؤثـر در ارتقـای سلامـت بـاروری زنـان در دوران پیـش، حین 
و پـس از بـارداری باشـد. ایـن نرم افزار بـا هـدف افزایش دانش 
مامـایی طـراحی  فارغ التحـصیلان رشـته  و  ماماهـا  مهـارت  و 
شـده و می توانـد تأثیـر قابل  توجـهی بر بهبـود کیفیت خدمات 
مراقبـتی داشـته باشـد. بـا توجه بـه اهمیـت مراقبت هـای این 
دوران و نقـش کلیدی آن در پیشـگیری از عـوارض جدی برای 
مـادر و نـوزاد، ارتقـای کیفیـت ایـن خدمـات امـری ضـروری 
اسـت. امـا تحقـق این امر بـدون بهبود دانـش و توانـایی ماماها 
در انجـام صحیـح ایـن مراقبت هـا امکان پذیر نیسـت. اسـتفاده 
از نرم افزارهـایی کـه محتـوای خود را براسـاس متـون تخصصی 
رسـمی  دسـتورالعمل های  و  زایمـان  و  زنـان  مامـایی،  رشـته 
وزارت بهداشـت ارائـه می دهنـد، می توانـد ابـزاری کارآمد برای 
آمـوزش و توانمندسـازی ماماهـا باشـد. هدف اصـلی از طراحی 
ایـن نرم افـزار، ارائـه راهـکاری جامـع و کاربـردی بـرای ارتقای 
دانـش و مهـارت ماماهـای شـاغل و فارغ التحـصیلان مامـایی 
اسـت. علاوه بـر ایـن، نرم افـزار بـه گونه ای طراحی شـده اسـت 
کـه اسـتفاده از آن بـرای کاربـران بسیار سـاده و آسـان باشـد، 
تـا بتوانـد در محیط هـای بالیـنی و آمـوزشی به خـوبی مـورد 

اسـتفاده قـرار گیرد.

پژوهشگران برای ایده خود مراحل زیر را سپری نموند:
و  فارغ التحـصیلان  دانشـجویان،  از  میـدانی  مصاحبـه   .1
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)درخصـوص بهداشـت فـردی، دهـان و دنـدان، سلامت جنسی 
و روان، تغذیـه و مضـرات دخانیـات و الـکل(

مراقبت هـای  شـامل  بـارداری:  دوران  مراقبـت  بخـش  ب( 
معمـول )ارائـه زمانبنـدی مراقبت هـا و توضیـح اقدامـات مـورد 
نیـاز بـرای هر ویزیت و ارزیـابی وضعیت مـادر و جنین(، تفسیر 
آزمایشـات و سـونوگرافی )تحلیـل خـودکار نتایـج آزمایشـات 
بـارداری و تفسیـر سـونوگرافی جهـت بـررسی رشـد جنیـن(، 
سـوابق بـارداری و زایمـان )ثبـت سـوابق بارداری هـای قبـلی 
بـارداری کنـونی(، معاینـه  انجام شـده در  اقدامـات درمـانی  و 
فیزیـکی و علائـم حیـاتی )پایش تغییـرات وزنی، فشـار خون و 
سـایر شـاخص های حیاتی برای شناسـایی خطرات بالقوه مانند 
پره اکلامپـسی(، واکسیناسیـون )یـادآوری و ثبـت واکسـن های 
مـورد نیـاز در دوران بـارداری(، مکمـل هـای دارویی )مدیریت 
مصـرف مکمل های بـارداری براسـاس دوره بـارداری(، آموزش 
دنـدان،  و  دهـان  فـردی،  بهداشـت  )درخصـوص  توصیه هـا  و 
سلامـت جنـسی و روان، تغذیـه، مضـرات دخانیـات و الـکل و 
سـایر مـوارد(، شـکایات شـایع و مدیریـت آن )ماننـد تهـوع و 

اسـتفراغ، کمـردردو عفونت هـای دسـتگاه ادراری(

ج( مراقبـت پـس از زایمـان: شـامل مراقبت هـای معمـول 
نیـاز  مـورد  اقدامـات  توضیـح  و  مراقبت هـا  زمانبنـدی  )ارائـه 
بـرای هـر ویزیـت و ارزیـابی وضعیـت مـادر و نـوزاد(، معاینـه 
فیزیـکی و علائـم حیـاتی )پایـش سلامـت عمومی مـادر از نظر 
علائـمی ماننـد فشـار خـون، خونریزی و رونـد بهبـود زخم ها(، 
واکسیناسیـون )ثبـت و یـادآوری واکسـن های ضـروری بـرای 
مـادر(، مکمل هـای دارویی، آمـوزش و توصیه هـا )در خصـوص 
بهداشـت فـردی و محـل بخیـه هـا، سلامـت جنـسی و روان، 
تغذیـه و شیـردهی، مراقبـت از نـوزاد، پیشـگیری از بـارداری 
و  شـایع  شـکایات  بعـدی(،  بـارداری  بـرای  مناسـب  زمـان  و 
غیرشـایع و مدیریـت آن )ماننـد خونریـزی و لکـه بیـنی، درد 

پسـتان، درد شـکم(

نقش تحلیل خودکار آزمایش در نرم افزار:

یـکی از قابلیـت هـای برجسـته این نرم افـزار، تحلیـل نتایج 
آزمایـش هـا اسـت. این ویـژگی به کاربـران امکان میدهـد تا با 
وارد کـردن اطلاعات آزمایشـگاهی، به صورت خـودکار وضعیت 

نرمـال یـا غیرنرمـال بـودن نتایج را بـررسی کننـد و در صورت 
نیـاز، توصیـه هـای لازم را دریافـت نماینـد. ایـن ابـزار می تواند 
بـه بهبـود تصمیـم گیـری هـای بالیـنی و کاهش نگـرانی های 
مـادر کمـک کنـد. بـه عنـوان مثـال بـا ورود بـه بخـش تفسیر 
آزمایشـات، لیسـتی از آزمایشـات مرتبـط بـا مراقبـت پیـش از 
بـارداری نمایـش داده می شـود کـه بـا وارد نمـودن مقادیـر هر 
آزمایـش، طبیـعی یـا غیرطبیعی بـودن هر آزمایـش و به دنبال 

آن اقـدام مـورد نیاز بـرای کاربـر نمایش داده می شـود.

بـرای بهبـود اسـتفاده و اثربخشی ایـن نرم افـزار، توصیه ها و 
پیشـنهادهای زیر ارائه می شـود:

1( پیشـنهاد بـرای پژوهش هـای بیشـتر: پیشـنهاد می شـود 
نرم افـزار  ایـن  تأثیـر  ارزیـابی  بـرای  بیشـتری  پژوهش هـای 
بـر بهبـود شـاخص های سلامـت مـادر و نـوزاد انجـام شـود. 
مطالعه هـای مقطـعی یـا طـولی می تواننـد نقش این ابـزار را در 
کاهـش مشـکلات بـارداری و پـس از زایمـان و مدیریت صحیح 

ایـن مشـکلات بـررسی کنند.

2( گسـترش قابلیت ها: افـزودن ویژگی هـایی مانند یادآوری 
خـودکار بـرای مصـرف مکمل هـای دارویی، جلسـات معاینه، و 
انجـام آزمایش هـای دوره ای؛ توسـعه بخش هایی بـرای مدیریت 

شـرایط خـاص مانند بـارداری پرخطـر یا بـارداری دوقلویی.

می توانـد  نرم افـزار  ایـن  درمـانی:  مراکـز  بـا  همـکاری   )3
به عنـوان یک ابـزار مکمـل در کلینیک های مراقبـت از بارداری 

و مراکـز درمـانی مـورد اسـتفاده قـرار گیـرد.

4( توصیـه برای متخصصـان سلامت: متخصصـان و مراقبان 
سلامـت می تواننـد از ایـن نرم افـزار بـرای نظـارت دقیق تـر بـر 
بیمـاران خـود و بهبـود کیفیـت مراقبت هـا بهـره ببرنـد. ایـن 
ابـزار، علاوه بـر کاهـش خطاهای انسـانی، می توانـد فرآیندهای 
درمـانی را تسـهیل کـرده و موجـب صرفه جـویی در زمـان شـود.

ایـن نرم افـزار نه تنهـا ابـزاری بـرای ارتقـای سلامـت مادران 
اسـت، بلکـه می توانـد به عنـوان یک ابـزار آموزشی بـرای ماماها 
و دانشـجویان این رشـته مورد اسـتفاده قرار گیرد. توسـعه این 
ابـزار بـا دریافت بازخـورد از کاربـران و متخصصـان، گامی مؤثر 
در جهـت بهبـود کیفیـت مراقبت هـای باروری در سـطح ملی و 
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بین الملـلی خواهـد بود.
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