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  علل خونریزی در نیمه اول حاملگی  در زنان مراجعه کننده به  بررسی

  1370 – 80 ،طالقانی... بیمارستان آیت ا
  *  دکتر محمد قربانی،دکتر فخرالملوک یاسائی

 
  دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی وه زنان و زایمان،رگ *

  چکیده
 واژینال یکی از وقایعی است که اگر در هنگام حاملگی رخ دهد در حدود نیمی از موارد باعث سقط و اثر سوء خونریزی :سابقه و هدف
 .باشدهدف از انجام این مطالعه بررسی علل خونریزی واژینال در اوایل حاملگی می. شودبر نوزادان می

 کننده به بیمارستانخونریزی واژینال مراجعهبا شکایت  بیمار 161 است که با شرکت مطالعه حاضر یک مطالعه مقطعی: بررسی روش
های موجود در ، آسان و غیرتصادفی و با استفاده از دادهگیریروش نمونه.   انجام شده است1370–80سالهای طالقانی طی ... آیت ا

  .پرونده بوده است
میانگین تعداد حاملگی .  هفته بود3/16±1/10گی و میانگین سن حامل  سال1/27±2/6میانگین سن مادران مورد مطالعه : هایافته

شایعترین دلیل خونریزی در نیمه اول حاملگی در آزمودنی ها به ترتیب انواع . آنان حاملگی اول را داشتند% 33 بود و 5/2±6/1مادران 
 .بود%) 8/6(و دکولمان جفت %) 1/8( حاملگی نابجا ،%)4/12(، جفت سرراهی %)7/72(سقط 
 در .  کورتاژ شدمنجر به سقط و%) 5/46( مورد 75 حاملگی مراجعه کرده بودندبا خونریزی در اوایل بیماری که  161 از :گیرینتیجه

   .مجموع انواع سقط مهمترین علت خونریزی در اوایل حاملگی بود
  . جفت سر راهی،خونریزی واژینال، سقط، حاملگی نابجا، دکولمان جفت :واژگان کلیدی

  

  1مقدمه
همـه  % 4/14نگـر در    یزی واژینال طبـق مطالعـات آینـده       خونر

ای بـدون اینکـه بـه او        هر زن حاملـه   . افتدها اتفاق می  حاملگی
داند که خونریزی واژینال یک علامت شوم       گفته شده باشد می   

ئم حاملگی اسـت کـه فـوراً        علا خونریزی واژینال یکی از   . است
فـوری  ت  شود و معمـولاً از جانـب مـراقبین بهداش ـ         گزارش می 

گرچـه خـونریزی واژینـال      .گیردمورد رسیدگی و توجه قرار می     
تیجـه منفـی بـارداری را       یک عارضه شـایع حـاملگی اسـت و ن         

. کند ولی اساس ایـن پیـشگوئی ناشـناخته اسـت          پیشگوئی می 
برابــر  2 – 3شــواهدی وجــود دارد کــه خطــر زایمــان زودرس 

                                                 
بیمارسـتان طالقـانی، بخـش زنـان و          ،دانشگاه علوم پزشکی شهید بهـشتی     تهران،  : آدرس نویسنده مسئول  

  )email: dr_fyass@yahoo.com (خرالملوک یاساییف دکترزایمان، 
  15/9/1384: تاریخ دریافت مقاله
  4/5/1385 :تاریخ پذیرش مقاله

ه تولیـد   ک ـ کنـد های اخیر پیشنهاد مـی    تهیابد و یاف  افزایش می 
   واکنـشهای پروتئولیتیـک ایجـاد       ،ترومبین ثانویه به خـونریزی    

ارتبـاط بـین    . رسـاند آسیب می های جنینی   کند که به پرده   می
 حـاملگی   20هفتـه   زایمان زودرس و خونریزی واژینال بعـد از         

. ممکن است بعلت دکولمان جفت و یـا جفـت سـرراهی باشـد             
  ان زودرس  هفتــه اول حــاملگی ســبب زایم ــ20خــونریزی در 

ارتباط پاتوفیزیولوژیک آن ممکـن اسـت مربـوط بـه           . شودنمی
کاشته شدن جفت بطور نامنظم در اوایـل حـاملگی باشـد کـه              

  .)1(شود سبب عفونت کوریودسیدوال می
کننــده بــه مقطعــی حاضــر بــر روی بیمــاران مراجعــهطالعــه م

شکایت از خـونریزی واژینـال      که با    طالقانی   ...بیمارستان آیت ا  
انجام شد تا علـل خـونریزی       مراجعه کرده بودند،    حاملگی   طی

  .   مورد بررسی قرار گیرد
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  مواد و روشها
بیماران از بین مراجعین با تشخیص اولیه خونریری واژینال در          

طالقانی طـی سـالهای     ... بیمارستان آیت ا  که به   زمان حاملگی   
همگـی ایـن     .، انتخـاب شـدند     مراجعه کرده بودند   1370–80

ان با تشخیص اولیه خونریزی واژینال در ایـن بیمارسـتان          بیمار
 سال با 10یمار در مدت     ب 161در مجموع،   . پذیرش شده بودند  

  .آسان انتخاب شدند گیری غیراحتمالی وروش نمونه
هـای  آوری اطلاعـات، اسـتفاده از پرسـشنامه و داده         روش جمع 

  .  های بیمارستانی آنها بوده استموجود در پرونده
متغیرهـای  : عبارت بودنـد از   رین متغیرهای مورد بررسی     مهمت

ســن (مثلی ســابقه تولیــد، متغیرهــای مربــوط بــه مــوگرافید
و علل  )  سابقه خونریزی واژینال در طی حاملگی اخیر       ،حاملگی

هـا از نظـر     در مواردی کـه پرونـده      .مرتبط با خونریزی واژینال   
نـده  ند از مطالعه خـارج شـده و پرو        داشتمتغیرهای مهم نقص    

آوری بـا   اطلاعـات پـس از جمـع      . گزین شـده اسـت    بعدی جای 
 SPSS(Version10)افزارتحلیلی با نرم-ای آماری توصیفیروشه

  . ندمورد تجزیه و تحلیل قرارگرفت
  

  هایافته
 و   سـال بـود    1/27±1/6نگین سنی مـادران مـورد مطالعـه         میا

  ، %)2/6( ســال 18 رده ســنی کمتــر از  3پراکنــدگی آن در 
  . بود) %4/22( سال 32و بالای ) %4/71(ل  سا18–32

ــال     ــونریزی واژین ــار خ ــادران دچ ــاملگی م ــن ح ــانگین س می
در موارد خونریزی نیمـه اول حـاملگی        .  هفته بود  1/10±3/16

   مـورد   69دچار انـواع سـقط بودنـد کـه در           ) %7/72( نفر   117
انـواع سـقط    .  کورتاژ شـدند   ،ت مرگ جنین یا سقط ناقص     علهب

 41، ناکامل   %)6/49( مورد   58تهدید به سقط    : عبارت بودند از  
  %). 4/15( مورد 18و فراموش شده %) 0/35(مورد 

در حاملگی فعلـی    ) %5/38( نفر   62،   مورد بررسی شده   161از  
:  عبـارت بودنـد از     سابقه خونریزی واژینال داشتند که علـل آن       

، %)4/12( مورد   20، جفت سر راهی     %)7/72( مورد   117سقط  
 11و دکولمـان جفـت      %) 1/8( مورد   13 رحمی   حاملگی خارج 

  %). 8/6(مورد 
، ه مورد سـقط کـرد    2 داشتنددکولمان جفت   که   ی مورد 11از  
تهدید به  ( مورد با رضایت شخصی بیمارستان را ترک کردند          3

 مورد حاملگی تـا تـرم ادامـه یافـت و زایمـان       6و  ) سقط بودند 
  . کردند

  مـورد    8کورتاژ و    مورد سقط یا     4 ، مورد جفت سرراهی   20از  
بـا رضـایت   نیـز   مورد 8. داشتند 25/8زایمان با میانگین آپگار    

 مـورد حـاملگی     13. شخصی و یا درمان دارویی مرخص شدند      
  .دنیا نیامدهای بخارج رحم وجود داشت که نوزاد زنده

  
  بحث

 ـ          ترتیـب  هدر مطالعه حاضر شایعترین علل خـونریزی واژینـال ب
، %)4/12(، جفت سرراهی    %)7/72(سقط  انواع  : عبارت بودند از  

 در  .%)8/6(دکولمـان جفـت      و%) 1/8(حاملگی خارج از رحـم      
 انجــام 2003 و همکـارانش در ســال  Cappoiaای کــه مطالعـه 

دادند اولین اقـدام تشخیـصی بـرای خـونریزی در حـاملگی را              
نظر آنها وقتی عدم    هب. تشخیص حاملگی خارج از رحم دانستند     

 از رحم تشخیص داده شد باید خـونریزی         وجود حاملگی خارج  
عنوان سقط در نظر گرفت و برحسب شرایط همودینامیک         هرا ب 

در واقـع  ). 2( بیمار و وضعیت سرویکس حـاملگی را اداره کـرد     
ــاکترین علــل خــونریزی در اوایــل      یکــی از مهمتــرین و خطرن

حاملگی، حاملگی خارج از رحم است که همیشه بایـد در نظـر             
کـه  نان و یا هر پزشک دیگر باشـد و تـا زمـانی            یک متخصص ز  

 بیمـار را    ،تشخیص قطعی حاملگی داخل رحم داده نشده است       
ا توجه به اینکه آمار حاملگی با روشهای کمـک  ب. نباید رها کرد  

 شانس حاملگی خارج از رحـم نیـز         ،باروری افزایش یافته است   
 ،اندشده با این روشها باردار      زیادتر شده و در مورد بیمارانی که      

  . دقت بیشتری در تشخیص لازم است
ای جهــت بررســی شــیوع و  مطالعــهEverette 1997در ســال 

  مورد   550از  . دادنتیجه خونریزی در نیمه اول حاملگی انجام        
 مـورد   67مورد خونریزی اتفاق داد که      %) 21(117حاملگی در   

نیمـی از   در   ندنتیجه گرفت محققین  . منجر به سقط شد   %) 12(
 حادث   سرانجام سقط  ،افتدهائی که خونریزی اتفاق می    یحاملگ

موارد خونریزی در نیمـه     % 5/46در مطالعه ما نیز     ). 3(شود  می
 Everetteدر مطالعـه   . اول حاملگی منجر به سقط و کورتاژ شد       

 مورد افـراد مبـتلا بـه خـونریزی واژینـال در منـزل سـقط               19
 را نداشـتند و      مورد همکـاری لازم    54در مطالعه ما نیز     . کردند

   با رضایت شخصی مرخص شدند کـه از نتیجـه حـاملگی آنهـا             
   .اطلاع هستیمبی

  18–32 بیشترین میزان خونریزی در سـنین        ضرادر مطالعه ح  
خونریزی واژینال در حاملگی    پیشین  سال بود ولی در مطالعات      

  و سـابقه سـقط قبلـی       ) سـال  33بـیش از    (در زنان با سن بالا      
 Dograای توسط   مطالعه). 5،4(د  گزارش ش ن  بیشتر از بقیه زنا   

 سـه ماهـه اول      رانش انجام شـد تـا علـل خونریزیهـای         و همکا 
آنها دریافتند که مهمترین علل خونریزی      . بارداری بررسی شود  

، حاملگی خارج از رحم و      اول بارداری سقط خودبخود   سه ماهه   
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ارزیابی سـونوگرافیک   . بیماریهای تروفوبلاستیک حاملگی است   
 اران با خونریزی سه ماهه اول پایه اصـلی آزمایـشهای آنهـا            بیم

  ). 6(بود 
بطورکلی در همه زنان باردار در صـورت بـروز خـونریزی ابتـدا              

چـون گـاهی اوقـات زخمهـای        باید معاینه لگنـی انجـام شـود         
ها ممکـن اسـت سـبب       سرویکس، پولیپ سرویکس و واژینیت    

ئی آنها و یـا  خونریزی خفیف در حاملگی شود که با درمان دارو  
 .تـوان از ادامـه خـونریزی پیـشگیری کـرد          میبرداشتن پولیپ   

عاینـه لگنـی توسـط      که معمـولاً زنـان بـاردار از م         ناگفته نماند 
سبب م ـکـه ایـن عوامـل       در صورتی . کنندپزشک خودداری می  

سـونوگرافی  . شـود ی نباشد از سونوگرافی اسـتفاده مـی       خونریز
ان جفـت و جفـت      ماننـد دکولم ـ  سبب خـونریزی    معلل جفتی   

البتــه دکولمــان جفــت و جفــت . دهــدســرراهی را نــشان مــی
ــه    ــف ب ــر تعری ــه از نظ ــستند ک ــی ه ــل جفت ــرراهی دو عل  س

ــاه ســوم اطــلاق مــی  ــی چــون شــوخونریزیهــای ســه م ند ول
ها در گزارشهای سونوگرافی حتـی در سـه ماهـه           سونولوژیست

مین علت در  هکنند به  دوم از این اصطلاحات استفاده می      اول و 
این مطالعه به علل خونریزی ناشی از دکولمان جفـت و جفـت             
سرراهی در اوایل حاملگی تحت همان عناوین گزارش شـده در       

ــت    ــده اس ــاره ش ــونوگرافی اش ــی  (س ــزارش کتب ــسب گ برح
  ).سونوگرافی

بطورکلی با توجه به اهمیتی کـه مـسأله خـونریزی و احتمـال              
ه که در این    آن بود  وقوع آن در اوایل حاملگی دارد پژوهشگر بر       

مطالعه به بررسی علل خونریزی در اوایل حاملگی بپـردازد کـه            
البته درمان خونریزیهای اوایل حاملگی و بخصوص تشخیص به         
موقع خونریزی ناشی از حـاملگی خـارج از رحـم در مطالعـات              

  .رسدنظر میهبعدی ضروری ب
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