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 فهرست علایم اختصاري

DES= Diethylstilbestrol 

IUGR= Intrauterine growth restriction 

BMI= Body Mass index 

CNS= Central Nervous System 

RUQ= Right upper Qaderant 

CVA= CerebroVascular Accident 

HELLP= Hemolysis /Enzyme/ low platlet 

ARF= Acute Renal Failure 

SGA= small Geststionalage 
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شیوع ریسک فاکتورهاي پره اکلامپسی و اکلامپسی در مادران مبتلا به بررسی 
 ي مقطعی)(مطالعه 1392-1390وي از سال هاي این عارضه در بیمارستان عل

 چکیده
 مقدمه :

درصد  20درصد کل بارداري ها و  10تا  5پره اکلامپسی یکی از مشکلات شایع دوران بارداري است که 

درصـد زایمـان هـاي زودرس ناشـی از درمـان       40اولین بارداري را عارضه دار می کند و علت بیش از 

اکلامپسی در معرض خطر بیشتري از نظر عـوارض مـادري و جنینـی هسـتند.     است. مادران مبتلا به پره 

تشخیص زنان در معرض خطر تنها بر اساس ریسک فاکتورهاي تکنیکی و اپیـدمیولوژیک صـورت مـی    

، چندقلویی و ...) از اهمیت مزمنگیرد که بررسی این ریسک فاکتورها (نولی پاریته، سن بالا، فشار خون 

این مطالعه با هدف برآورد شیوع ریسـک فاکتورهـا در مـادران مبـتلاي بـه پـره        خاصی برخوردار است.

 اکلامپسی و اکلامپسی بستري شده در بیمارستان علوي استان اردبیل انجام شد.

 مواد و روشها:

مادر مبتلا به پره اکلامپسی و اکلامپسـی   592، تعداد 1392-1390در یک مطالعه توصیفی مقطعی در سال

قرار گرفتند. اطلاعات از طریق چک لیست حاوي اطلاعات مرتبط با ریسک فاکتورهاي پره  مورد مطالعه

، سـابقه ي  30اکلامپسی و اکلامپسی از جمله داشتن سابقه ي قبلی پره اکلامپسی و اکلامپسی، سن بالاي 

ري، پاریتـه،  فامیلی، دو قلویی زایی، سقط، هیپرتانسیون مزمن، ترومبوفیلی، نازایی، دیابت پـیش از بـاردا  

نارسایی کلیوي از روي پرونده هاي بایگانی شده مربوط به کلیه زنان پره اکلامپتیک واکلامپتیک بسـتري  

 شده در مرکز آموزش درمانی بیمارستان  علوي استان اردبیل جمع آوري شدند. 



 

 ي 
 

آمـار   کـرده و بـا اسـتفاده از روشـهاي     SPSS.19اطلاعات موجود در چک لیست ها را وارد برنامـه ي  

توصیفی در قالب جدول، نمودار و شاخص هاي آماري و روشهاي آمار تحلیلی براي بررسی ارتباط بـین  

 شد. معنی دار در نظر گرفته 05/0متغیرها تجزیه و تحلیل شدند. تمامی آزمون ها در سطح 

 : نتایج

پـره   کـه پسـی بودند %) اکلامپسـی و بقیـه پـره اکلام   3مـورد (  18از کل پرونده هاي مورد مطالعه تعـداد  

% بود. رابطه معنی داري بین بروز  7/41% در مقابل 2/55اکلامپسی خفیف نسبت به پره اکلامپسی شدید 

پره اکلامپسی و اکلامپسـی بـا سـابقه ي قبلـی پـره اکلامپسـی، سـن، سـابقه فـامیلی، دوقلـویی، سـقط،            

 ترومبوفیلی، نازایی، نارسایی کلیوي و علایم ادراري وجود نداشت.

 تیجه گیري: ن

پره اکلامپسی نسبت به سایر مطالعات میزان شیوع نتایج مطالعه حاضر نشان داد که در استان اردبیل 

تفاوت چندانی نداشت. عوامل مختلفی می تواند در بروز اکلامپسی و پره اکلامپسی دخیل باشد که از 

حاملگی، تعداد بارداري در این بین آنها می توان به وجود هیپرتانسیون مزمن در مادر،دیابت پیش از 

 مطالعه اشاره کرد . 

 پره اکلامپسی،بارداري هاي پر خطر،اکلامپسی.کلمات کلیدي : 
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 مقدمه و بیان مسئله -1-1

مشکل طبی در بارداري است و بروز آن در نقاط مختلف دنیا متفاوت  ترینشایع اکلامپسی پره

ه است. این عارضه آبستنی ها را عارضه دار می سازد و از علل شایع مورتالیتی و گزارش شد

 ).1موربیدیتی مادري و پري ناتال در تمام دنیا محسوب می شود (

درصد اولین بارداري را عارضه دار می کند و علت بیش  20درصد کل بارداري ها و  5-10طوریکه 

 ).3، 2مان است (درصد زایمان هاي زودرس ناشی از در 40از 

به دلیل بروز نسبتاً زیاد پره اکلامپسی و نقش آن در مرگ و میر ابتلاي مادر و نوزاد لازم است در 

سطح جامعه بررسی هاي گسترده تري در مورد این عارضه صورت گیرد تا با افزایش آگاهی هاي 

عارضه پیشگیري نمود و لازم با مراجعه مرتب به پزشک و مراقبت هاي کامل در طی حاملگی از این 

 )1یا با تشخیص زودرس از عوارض متعدد مادري و جنینی جلوگیري کرد. (

پاتوفیزیولوژي و علت پره اکلامپسی هنوز در دست تحقیق و بررسی است. فرضیه غالب پره 

جنینی در نتیجه تهاجم ناقص سیتوتروفوبلاست به شریان  -اکلامپسی، کاهش جریان خون رحمی

جفتی، عدم  -رحم است. فرضیه هاي دیگر شامل عدم تحمل مادر با نسوج جنینی هاي مارپیچی

عروقی بارداري طبیعی، کمبودهاي تغذیه اي و عوامل ارثی  -تطابق مادر با تغییرهاي التهابی و قلبی

 است. 


