
 

 

 راهنمای بیمار 

 خارج از رحم یحاملگ

 شرح بیماری  ❖

حاملگي  است  عبارت  رحمي  خارج  حاملگي خارج  از  از    در 

دهـد  رخ مي  رحمي  خارج  حاملگي  كه جايي  ترين. شايعرحم

كه  رحمي  هـايلـولـه  تخمدان  هستند    كشيده  رحم   به  از 

از: تخمداناند. ساير قسمتشده ، يا  رحم  ، گردنها عبارتند 

خارج  دستگـاه  اصـولاً  حفره  تناسلي  از  در  نظر  شكم  و  از   .

هر    1حدود    آماري خارج  حاملگي  100از  رحم  در    رخ  از 

  دهد.مي

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 معلائ ❖

رج از رحم اتفاق  در صورتي كه براي مادر باردار حاملگي خا

علائ  باشد،  مشاهده  افتاده  زير  صورت  به  مرحله  دو  در  م 

 شود:  مي

 :  اولیه  مراحل

   قاعدگي زمان يا نامنظمي قاعدگي وقوع عدم ✓

  توجيه بدون يا خونريزي بينيلكه  ✓

   شكم  پايين در قسمت پيچهدرد يا دل ✓

   ندرتاً درد در شانه ✓

 : انتهايی  مراحل

  در اثر پارگي  ناگهاني صورت  تند و تيز به ، شديد  درد شكمي ✓

  رحمي لوله 

  ، قلب  ضربان  شدن  تند   ،پريدگيرنگ)  شوك  و  ،غش  ،منگي ✓

 (سرد عرق  و خون فشار افتادن پايين

 شايع  علل ❖

 با اسپرم  از رحم  در خارج  رها شده  از تخمدان  كه  تخمكي

جـاييمي  لقاح در  و  رحم  خـارج  يابد  كهاز  لوله  ،   معمولاً 

 ،  است رحمي 

  رحمي  ، لولهشده  كاشته  رويان  شدن  شود. با بزرگمي  كاشته

پاره  آمده  كش و  مي  و  است  شود   داخلي  خونريزي ممكن 

 . به وجود مي آوردرا خطرناكي 

عبارتند    احتمال ابتلاء به بيماري  شايع تشديد كننده   عوامل

 از:

كار    رحم  داخل  كه  از حاملگي  جلوگيري  از دستگاه  استفاده ✓

 (.  يو.ديشود )آي.مي گذاشته

   يا لگني  شكمي هايعفونت سابقه ✓

اعمال  ،جوشگاهي   بافت  هايرشته   وجود چسبندگي ✓ اثر    در 

   قبلي جراحي 

   رحمي هايدر لوله حاملگي سابقه ✓

   يا رحم رحمي هايلوله بر روي جراحي  سابقه ✓

   مرح داخلي سطح پوشاننده  بافت التهاب سابقه ✓

 در رحم وجود ناهنجاري ✓

 

 احتمالی   عوارض ❖

به دنبال ايجاد حاملگي خارج از رحم ممكن است عوارض زير 

 بروز نمايد:نيز 

  عفونت ✓

   باروري  توانايي  شدن كم ✓

  بودن   دشوار  اثر  در  تناسلي  دستگاه  از  اعضايي  دادن   دست  از ✓

  جراحي عمل

 ترمخاطرات شديدو گاهاً   داخلي در اثر خونريزي شوك  ✓

 تشخیص و درمان ❖

 و  كرده  شک  بيماري  به  و معاينه  حال  شرح  با  ابتدا  پزشک

 كند: تجويز را زير تشخيصي اقدامات ممكن است

 تست حاملگي  ✓

 سونوگرافي  ✓

استفاده  مايع  از  برداري )نمونه كوردوسنتز   ✓ با  يک  لگني    از 

  شود(مجراي وارد مي سقف كه به سوزن 
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شوند و  ايجاد مي  در شكم  كوچكي  هاي: سوراخ لاپاروسكوپي ✓

  خارج  حاملگي  درآوردن و    ديدن  براي  لازم  آنها وسايل  از راه 

 . شوندوارد مي رحمي 

✓ D & C :  با  رحم    و تراشيدن  كورتاژ تشخيصي)گشاد كردن

  كورت( نام به ايوسيله 

 بيمار به  كردن  بستري   را بدون  و درمان  ارزيابي  شايد بتوان

مراقبت  جراحي   عمل  انجام  براي  البته   رساند.    انجام   هاي و 

 دارد تزريق  شود. امكان  بيمار بستري  كه  ز استنيا  حمايتي

 يابد.   نيز ضرورت  خون 

و هر    رشد، جفت  جنين در حال  آوردن در  براي  جراحي   عمل ✓

 رحمي  لوله  . اگر نتوانشودانجام مي  ديده   آسيب  بافت  گونه

با    طبيعي  خواهد شد. حاملگي  نمود، اجباراً در آورده  را ترميم

 .  پذير است( امكانمقابل )در طرف ماندهباقي رحمي لوله 

 فعالیت   ❖

با مشورت كار، را    بازگشت به  خود، از جمله   عادي  هايفعاليت ✓

 از سر گيرد.   ممكن زمان در زودترينپزشک 

خواهد شد بايد    مشخص  در پيگيري  كه  كامل  ترميم  تا زمان ✓

 شود. خودداري  جنسي مقاربت از

توانيد  روي ساده را پس از بهبود وضعيت عمومي بدن ميپياده ✓

 شروع كنيد.  
 

 و تغذيه  غذايی  رژيم ❖

مادر بارداري كه حاملگي خارج از رحم براي او اتفاق افتاده   ✓

شود و فقط جهت نمي توصيه خاصي براي آنها غذايي رژيم

فيبر  پر  غذاهاي  و  فراوان  مايعات  يبوست  از  جلوگيري 

 كنيد. مصرف 

 از مصرف الكل اجتناب كنيد. ✓

 تر مصرف كنيد.  هاي غذايي بيشغذا را در حجم كم و وعده  ✓

 دارو ❖

  داده  زود تشخيص  رحمي   خارج  حاملگي  از موارد كه  در بعضي ✓

لولهمي و  رحمي شود  پارهي  به  نشده  هنوز  يا    حالت  باشد، 

در  باشد    درآمده  مزمن كه  دارويي  پزشک  است  ممكن 

استفاده ميشيمي نيز  تجويز كند. درماني  در    اين  شود  دارو 

دارو    تجويز اين  به  . اگر تصميممؤثر است  حاملگي  بافت  حذف

 .  دارد بيمار ضرورت دقيق و پيگيري ريزيشود، برنامه گرفته

عمل  پس ✓ بارداري   داروهاي  است  ممكن  جراحي  از  و    ضد 

 روز تجويز شوند.  2-7 رايب داروهاي مسكن

 شود.  تجويز مي بيوتيکآنتي ،وجود عفونت در صورت  ✓

 تجويز شوند.  خوني كم براي  آهن هايمكملممكن است  ✓

 مراقبت  ❖

پاها  براي خروج از بستر، ابتدا مدتي در لبه تخت نشسته و  ✓

را آويزان نمائيد، در صورت نداشتن سرگيجه، تاري ديد و  

 ... با كمک تيم مراقبتي راه برويد. 

 ساعت استحمام كنيد.  48پس از  ✓

هاي زير نخي  لباس زير را روزانه تعويض كنيد و از لباس ✓

هاي حاوي الياف مصنوعي و  استفاده و از پوشيدن لباس

 جوراب شلوارهاي تنگ و پلاستيكي خودداري كنيد.  

 ؟ نمايیدچه شرايطی به پزشك مراجعه    در ❖

كاملاً    هر ساعت  )تامپون   تناسلي  شديد از را مجراي   خونريزي  ✓

 شود(.   خون  به آغشته 

تب  عفونت  علائم ✓ منگيمانند  سردرد،  لرز،  دردهاي   ،    يا 

 داشته باشيد.   عضلاني

كه    بكشد   طول  ماه  از يک  بيش  ادرار كه  دفعات  زياد شدن ✓

 باشد.  در اثر جراحي  مثانه عفونتيا   ناشي از تحريک ممكن

 

 

 

 


