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 يسـفرها مشکلات سلامتی بانوان در حج و 
   یزیارت

   ۱مريم احمدي

 ، مركـز پزشـكي حـج و   مانيو زا زنان يتخصص يدکترا -۱

  .زيارت، تهران، ايران
ahmadi@hmc.irEmail:   

  ۲/۴/۹۰: پذيرش مقاله                      ۱۶/۳/۹۰: وصول مقاله
 

انجام مناسك حج و اعمال زيـارتي امـاكن مقدسـه    
 زائـران  .باشـد  ميفرد  مي جس مستلزم سلامت روحي و

بايستي سلامت و توان جسماني مناسب داشته باشند تا 
بتوانند اعمال را با شرايط احسن انجام دهند و در طـي  
مدت اقامت در اين اماكن مقدسـه بـا رعايـت مسـائل     

اي د تا خدشهكننفظ خود را ح مي خاصي سلامت جس
بـا كولـه بـاري از     زائـران به انجام اعمال وارد نشود و 

آرامش روحي و رواني و سازندگي در جهـت زنـدگي   
در ايـن   .تر به سـرزمين خـويش برگردنـد    بهتر و سالم

 ـتا بر آن شديم  خصوص مشـكلات سـلامت    ةدر زمين
بانوان در حج و زيارت نكاتي چند به صـورت اجمـال   

   .عنوان نماييم

  
  

مشكلات سلامت بانوان در حج و زيـارت در سـه   
  :گردد ميقسم عنوان 

 يهــاي نابجــا از خــونريزي حاصــلمشـكلات   - ۱
 .دكن ايجاد ميكه در انجام اعمال اشكال  ميرح

ــكلات  - ۲ ــل مش ــاريحاص ــوني   از بيم ــاي عف ه
 .مخصوص بانوان در حج و زيارت

سـلامت   ةكـه تهديـد كننـد   مشكلات اورژانس  - ۳
 .باشد و ارتباطي با نوع سفر ندارد مي ها بدني خانم

 ١رحمي يهاي نابجاخونريزي .۱

ــي خـــونريزي ــا در جهـــت بررسـ ــاهـ  يي نابجـ
مثـل و   را به دو گروه سني توليد ها توان خانم مي ميرح

بيشترين علت توليد مثل در سنين  .دركتقسيم  ٢يائسگي
شـكلات مربـوط بـه    را م  ميرح يي نابجاها خونريزي

تشكيل  ٣از تماس جنسيحاصل هاي  بارداري وبيماري
ي هـا  دهد ولي ساير علل چـون ليوميومـا و پوليـپ    مي

عللـي   كنند؛ ميآندومتر با افزايش سن بيشتر خودنمايي 
بيشـتر در   ٤ مـي هاي غيرعضـوي رح  چون يا خونريزي

آفـرين   گروه سني قبل از يائسگي و حـين بلـوغ نقـش   
سـفرهاي زيـارتي بـه علـت مصـرف       باشد ولي در مي

و يا ساير تركيبات هورموني كه به  OCPداروها چون 
شـود   مـي جهت به تعويق انداختن زمان پريود اسـتفاده  

ها مواجه هسـتيم و لـذا بـه     وع خونريزينبيشتر با اين 
  .پردازيم ميبررسي بيشتر آن 

 OCP هاي جلوگيري از بارداري خوراكي يا قرص

باشد كه  ميستروژني و پروژستروني ا ءتركيبي از دو جز
و  اسـت اجـزا و مقـدار آن متغييـر     ،بر اساس نوع دارو

باعث تفاوت در عـوارض جـانبي خصوصـاً عـوارض     
 .گردد ميباشد  مي عروقي كه در ارتباط با دوز استروژن

تغيير در نوع پروژسـترون معمـولاً تفـاوتي در قـدرت     
 ـ ميدارويي ايجاد ن كـه  ولـي در عـوارض جـانبي     ؛دكن

                                                
1 - A.U.B = Abnormal uterine Bleeding  
2 - Menopause 
3 - S.T.D = Sexually Transmitted Disease 
4 - D.U.B = Dysfunctional Uterine Bleeding 
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گـردد دخيـل    مـي تدريج در طـي ايـن نوشـتار بيـان      به
هاي موجود در بازار دارويي كشـور در  OCP .باشد مي

 :ند ازا حال حاضر عبارت
۱ - LD 
۲ - HD 
۳ - Marvelon  ياDesoceptive 

۴ - Cyproterone CompoundياDian  

۵ - Yasmin  ياRokin 
۶ - Yaz 
 تركيبات تري فازيك - ۷
۸ - Belara 
۹ - LD + Fe 

وژني از اتينيـل  اسـتر  ءايـن تركيبـات جـز    ميدر تما
در قـرص   20mcgاست كه از  شدهاستراديول تشكيل 

Yaz گردد  ميباشد آغاز  ميترين ميزان استروژن  كه كم
 30mcgبـه   HDو در ساير تركيبات بـه جـز قـرص    

مقدار اتينيل استراديول  HDو نهايتاً در قرص  درس مي
هاي تري فازيك  در قرص. يابد ميافزايش  50mcgبه 

 30mcgقرص ابتـدايي   ۶كار رفته در  بهدوز استروژن 
قرص انتهايي ۱۰و در  40mcgقرص بعدي به  ۵و در 

  .يابد ميتقليل  30mcgبه 

آگاهي از مقدار استروژن به كار برده شـده در طـي   
درمـان دارويـي كمـك بسـزايي      ولاين تركيبات در ط

 مورد با كاهش يا افزايش نامناسـب مقـدار   بي د تاكن مي
ي هـا  بينـي  در معرض لكـه  ها قرص ةمصرف كنند ،دارو

  .از تغيير مقدار نامناسب دارو قرار نگيردحاصل متعدد 

ــات    ــتروني تركيبـ ــزء پروژسـ از  LDو  HDجـ
ــترول  ــيلوونرژسـ ــك تركيـــب     مـ ــه يـ ــد كـ باشـ

Nortestestrone۱۹  كـــه داراي عـــواض  اســـت
آنـدروژني در قيـاس بـا سـاير تركيبـات پروژسـتروني       

بـروز آكنـه و يـا سـاير     لذا در افزايش ميـزان   ؛باشد مي
در مارولون  .باشد ميعوارض آندروژني تا حدي دخيل 

باشدكه عوارض  مي  Desogestrelپروژستروني  ءجز
تري نسبت به لوونرژسترول دارد و تحمل  آندروژني كم

ايجـاد   HDو LD سبت به دو قـرص نگوارشي بهتري 
  .تري نيز دارد و عوارض پوستي كم كند مي

ــز   ــان جــ ــب ديــ ــتروني از  ءدر تركيــ پروژســ
Cyproterone acetate     تشكيل يافته اسـت كـه بـه

آنتي آندروژني در درمان ضايعات پوستي  عوارض دليل
 و Yazدر دو تركيـب   .چون آكنه كاربرد بيشتري دارد

yasminــز ــب   ءجــــ ــتروني را تركيــــ پروژســــ
Drospirenone  دهد كه از نظر مولكـولي   ميتشكيل

داراي خـواص آنتـي    باشد و ميآنالوگ اسپيرونولاكتون 
و لـذا ورم   استمينرالوكورتيكوئيدي و آنتي آندروژني 

در اين تركيبات  OCPايجادي در شروع مصرف انواع 
ي ها كننده وجود ندارد و درضمن شكايت شايع مصرف

OCP  در جهتBreast Discomfort    يـا احسـاس
در اين تركيبات كمتر مشـاهده   Breastسنگيني و درد 

پروژســتروني از  ءجــز Belaraب در تركيــ .شــود مــي
chlormadinone Acetate باشــد كــه مشــابه  مــي

تـري   تركيبات ديان در ضايعات پوستي كاربردي وسيع
ي ها بايستي به ياد داشته باشيم كه بسته. است كردهپيدا 

Yasmin،Dian،Marvelon،HD،LD ــه صــورت  ب
و  yaz   ولـي در تركيـب    ؛باشـد عدد قـرص مـي   ۲۱

LD+Fe  باشـد كـه    ميعدد قرص  ۲۸صورت بسته به
قرص فعـال هورمـوني    ۲۴به صورت  Yazدر تركيب 

عدد قرص زرد رنـگ پلاسـبو بـوده     ۴صورتي رنگ و 
عدد قـرص   ۲۱صورت  به LD+Feاست و در تركيب 
لـذا در  . باشـد  مـي عدد قرص آهن  ۷فعال هورموني و 

تعويق انداختن زمان  بهبراي مصرفي  OCPمواردي كه 
ــود از دو تر ــب پري ــا   Yazكي ــتفاده  LD+Feي اس

بايستي به ياد داشته باشيم كه بعـد از مصـرف    .شود مي
بســته  LDقــرص فعـال   ۲۱و  Yazقـرص فعـال    ۲۴

تـا   كنـد جديد از قرص فعال از همان تركيب را آغـاز  
در تركيبات تري فازيـك  . دچار مشكل خاصي نگردند

به خاطر متغير بودن ميزان اسـتروژن و پروژسـترون در   
بينـي   لكه عدد قرص موجود در يك بسته خطر ۲۱طي 

باشد لذا مناسـب جهـت بـه     ميبيشتر از ساير تركيبات 
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هـاي   قـرص  .باشـد  مـي تعويق انـداختن زمـان پريـود ن   
ــح     ــت از ترشـ ــا ممانعـ ــارداري بـ ــوگيري از بـ جلـ

يپوتـالاموس و چـه در   ها  چه در سـطح  ها گنادوتروپين
ت گردد و به عل ـ مي سطح هيپوفيز مانع تخمك گذاري

ــرص   ــولاً ق ــه اص ــارداري    اينك ــوگيري از ب ــاي جل ه
Progesterone Dominate  باشـند بـه تـدريج     مـي

ــي   ــدومتر دچــار آتروف ــت  مــيمخــاط آن ــردد و حال گ
Decidualization  ــدا ــميپي ــورت   ؛دكن ــس در ص پ

مخاط آنـدومتر، آتروفيـه و غـدد     OCPمصرف مداوم 
ي ها و خطر خونريزي شود ميآندومتر و عروق شكننده 

اگـر  . گام و غير هماهنـگ وجـود خواهـد داشـت    نابهن
هاي جلوگيري از  عوارض جانبي قرص ةبخواهيم دربار

  :يمكنبارداري سخن بگوييم بايستي موارد زير را بيان 

ــروع   - ۱ ــه خصــوص در ش ــتفراغ ب ــوع و اس ته
مصرف دارو وجود خواهد داشت كه در خيلي از موارد 

شـود   ميلذا توصيه  ؛گردد ميمنجر به قطع مصرف دارو 
از مصـرف  حاصـل  كـاهش تهـوع و اسـتفراغ    براي كه 

OCP به نكات زير توجه فرمايند: 

a( شب هنگام مصرف شـود يـا بـه     ها قرص
 .ميل گردد هنگام غذا

b(    نيم ساعت قبـل از مصـرفOCP   يـك
عدد قرص ضد تهوع مثل متوكلوپراميد يا ويتامين 

B6 ميل گردد. 

c(   مصرف مايعات محدود نباشد و در عـين
جـات   جات و سـبزي  مصرف ميوه حال توصيه به

 .گردد ميتازه 

در بعضي از بيماران كه به علت بيماري يـا شـرايط   
توصـيه بـه    يسـت، خاص تحمل گوارشي دارو مقدور ن

ي جلوگيري از بارداري ها استفاده از فرم واژينال قرص
هستند كـه   ها همان نوع خوراكي شود كه اين قرص مي
و از نظـر دوزاژ  گردنـد   مـي صورت واژينال استعمال  به

 ـ    ثير أيك قرص واژينال معادل يـك قـرص خـوراكي ت
شود كه زائر يـك مـاه   توصيه مي. بخشي خواهد داشت

بررسي تأثيربخشـي واژينـال دارو بـه    براي قبل از سفر 

صورت واژينـال اسـتفاده    مدت يك دوره از اين دارو به
 OCPحالت تهوع و اسـتفراغ در مصـرف   . باشد كرده

مصـرف دارو كـاهش    ةجاً بـا ادام ـ موقتي است و تدري
  .يابد مي

به علت تجمع آب و نمك در بدن ايجاد : ادم - ۲
ــي ــون   م ــات چ ــه در بعضــي از تركيب ــود ك و  Yazش

Yasmin  ــي ــده مـ ــر ديـ ــود كمتـ ــه  .شـ ــتي بـ بايسـ
يـد كـه ورم ايجـادي    كنيادآوري  Ocpكنندگان  مصرف

ولـي قابـل    ؛رود مـي موقتي است و با قطع دارو از بين 
آميـز مصـرف    از عـوارض مخـاطره   ذكر است كه يكي

OCP    ضايعات ترومبـو آمبـولي و در رأس آنDVT 
در صورت مواجه شـدن بـا ورم يـك طـرف     . باشد مي

مصرف كه اندام تحتاني حتماً به فكر اين عارضه باشيم 
تواند عروق وريدي  ميهاي جلوگيري از بارداري  قرص

،  DVTچـون   را د و عوارضـي كنيا شرياني را درگير 
لـذا در شـرح    ايجاد كنـد؛  TIAو  CVAي ريه، آمبول

ضايعات ترومبـو آمبـولي در    ةحال بيمار توجه به سابق
 ةيك يـا شـرايط مسـتعدكنند    ةخود بيمار يا فاميل درج

به ياد داشـته   .ضايعات ترومبوتيك اهميت بسزايي دارد
ــراد ســيگاري و   ــه در اف ــراي  High riskباشــيد ك ب

نشـود   OCPضايعات ترومبوتيك توصيه بـه مصـرف   
 .دهد ميزيرا كه خطر ترومبوزهاي شرياني را افزايش 

بـه   ايـن عارضـه معمـولاً   : سردرد و سرگيجه - ۳
ي رايـج چـون اسـتامينوفن و آسـپرين پاسـخ      ها مسكن

صـورتي   ولي بايستي به ياد داشته باشيم كه در ؛دهد مي
ي معمول پاسخ ندهد به فكر ها كه اين عارضه به درمان

افرادي كه  در خصوصاً ،باشيم ي مغزي نيزها خونريزي
 .سردردهاي ميگرني دارند ةسابق

ــينه  - ۴ ــاراحتي در س ــي از : ١احســاس ن در بعض
شـود و   ميكمتر ديده  Yazو  Yasminتركيبات مثل 

تـري   بيمار احساس ناراحتي كـم  ،ي حمايتيها با درمان
 .خواهد داشت

                                                
1 Breast Discomfort 



 مريم احمدي 

 

43 
 

ره 
شما

م، 
سو

ال 
، س
ات
 نج
د و
مدا
ی ا
علم

مه 
صلنا
ف

، 4و3
13

90
 

با افزايش اشتها مواجه  OCPدر بيشتر موارد  - ۵
ي ها توصيه OCP ه مصرف كنندهشويم كه بايستي ب مي

كافي در رابطه با كنتـرل رژيـم غـذايي را نمـوده تـا از      
ولي در  ؛عمل آيد هي ناخواسته جلوگيري بها اضافه وزن

 ايجاد كـاهش اشـتها   OCPبعضي از موارد نيز مصرف 
خصوص در مواردي كه تهـوع و اسـتفراغ شـديد     هب را

ت و آيد كه عارضه مـوقتي اس ـ  ميوجود دارد به وجود 
 .گرددبه تدريج برطرف مي

ي پوسـتي هسـتند كـه    هـا  پيگمانتـه : كلوآسما - ۶
ــورت در ده درصــد مصــرف      ــتر در پوســت ص بيش

توانـد ناراحـت    شود كـه مـي   ميديده  OCPي ها كننده
لذا توصيه به اصـول پيشـگيري در جهـت     ؛كننده باشد

 .گرددي مناسب ميها استفاده از ضدآفتاب

افـزايش    افزايش ترشحات واژن و خصوصـاً  - ۷
ــت ي قــارچي واژن از عــوارض ديگــر هــا ريــت عفون

رعايت مسائل بهداشتي و  باشد كه با مي OCPمصرف 
صورت لزوم درمان عفونت قارچي به كـاهش ايـن    در

 .دكنميكمك  عارضه

تـداخلات  دليـل  بيشتر بـه  : ١افسردگي مغزي - ۸
باشد و بايستي بـه بيمـار    ميتريپتوفان  استروژن با سنتز

ــادآوري ــرد  ي ــهك ــوقتي   ك ــرات م ــن اث ــا  اســتاي و ب
 .رددگسايكوتراپي برطرف مي

 ـتغي - ۹ رات متابوليــك بـدن در جهــت افــزايش  ي
 كه بايستي حتمـاً  Aكلسترول، تري گليسيريد، ويتامين 

ولـي   ؛اي لازم به بيمار يـادآوري شـود   احتياطات تغذيه
 Bي ويتـامين  هـا  كمپلكس و ساير B6كاهش ويتامين 

گونه درمان جانبي چـون   اسيد نياز به هيچ و فوليك Cو
 .ها ندارد استفاده از مولتي ويتامين

v هاي مطلق مصرف  موارد كنترانديكاسيون
OCP بايستي مد نظر گرفته شود: 

ــابق .۱ ــرايط   ةسـ ــا شـ ــولي يـ ترومبوآمبـ
 ؛ي ترومبوآمبوليها بيماري ةمساعدكنند

 ؛شك به بارداري .۲

                                                
1 Mental Depression 

كانسر پسـتان شـناخته شـده يـا      ةسابق .۳
 ؛ستانضايعات مشكوك به كانسر پ

ي كبدي كـه منجـر بـه    ها بيماري ةسابق .۴
 ؛شـده باشـد   ٢هاي عملكرد كبدي اختلال تست

-دركبد صـورت مـي   OCPزيرا كه متابوليسم 

 .گيرد

كــه  مـي ي غيرطبيعـي رح هـا  خـونريزي  .۵
 وسـيلة  بـه بايستي در اين موارد بررسـي كـافي   

 OCPمتخصص زنان صورت بگيرد و سـپس  
 .آغاز گردد

ــالا  ميهــايپر ليپيــد .۶ ســطح  اًخصوصــ: ب
كـه   750mg/dlگليسـيريد بـالاي    تري  ميسر

 .گردد باعث افزايش خطر پانكراتيت مي

زيرا كـه   ؛ي كنترل نشدهها هايپرتانسيون .۷
ــات  ــين  OCPتركيب ــا تحريــك سيســتم رن -ب

 .گردد ميآنژيوتانسين باعث افزايش فشار خون 

 سال ۳۵ي سيگاري بالاي ها خانم .۸

 Aura ميگرين با علائم ةسابق .۹

بـا عـوارض عروقـي يـا      ديابت قنـدي  .۱۰
 نفروپاتي يا رتينوپاتي

ü ةپرولاپس دريچ ـ ةقبدر بيماران با سا 
 ةدرصورتي كه علائم نارسـايي دريچ ـ  ،ميترال

ميترال وجود نداشـته باشـد و فـرد سـيگاري     
ــد ــاعدكنند   نباش ــاي مس ــاير فاكتوره ــا س  ةي

نداشــته باشــد  را ضــايعات ترومبوآمبــولي  
 .دكناستفاده  OCP تواند از مي

ü ادي كـه افـزايش فشـار خـون     در افر
فشار خون ايجادي  ة كنترل شده دارند يا سابق

دوز توانند از  ميد نداشته باش  ٣در اثر بارداري
 .دكنناستفاده  OCPكم 

ü ديابـت حـاملگي يـا ليوميومـا      ةسابق
 .باشد مين OCPمنع مصرف موجب 

                                                
2  Liver Function Test 
3 Pregnancy Induced Hypertension 
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ü خيم پستان مصرف در ضايعات خوش 
OCP منع خاصي ندارد. 

ü  ــوس د ــوارد لوپ ــه  درم ــورتي ك ر ص
ضايعات عروقي يـا نفروپـاتي يـا رتينوپـاتي     

 وجـود  OCPوجودنداشته باشد منع مصرف 
 .ندارد

ü   در مـواردMultiple sclerosis  در
صورتي كه بيماري در دوران خاموشي به سر 

 .منع خاصي ندارد OCPببرد مصرف 

ü ي التهـابي روده مصـرف   ها در بيماري
OCP ا زيـر  ؛در حد امكان منع خاصي ندارد

ــذب  ــورت  ةاز رود OCPجـ ــك صـ كوچـ
گردد كـه ايـن افـراد در     ميولي ذكر  ،گيرد مي

لـذا   ،گيرنـد  مـي بيشتري قرار  DVTمعرض 
 .دكراحتياط  OCP بايستي در مصرف

ü  مصرف همزمانOCP    بـا داروهـاي
خواركي ضـد ديابـت، متيـل دوپا،وارفـارين،     
استامينوفن، آسپرين و مورفين با عث افزايش 

لذا كـاهش   گردد؛ مي وها سرعت دفع اين دار
اثرات دارويي را به همـراه خواهـد داشـت و    

 .نياز به تنظيم مقدار دارو دارد

ü  مصرف همزمانOCP    بـا تركيبـاتي
چون بتابلوكرها، ديازپام،كلرديازپوكسايد، آنتي 
ــين،   ــو فيل ــري ســيكليك، آمين دپرســانتهاي ت
ــت    ــه عل ــوفيلين ب ــتروئيدها و تئ كورتيكواس

اروهـا نيـاز بـه كـاهش     افزايش عملكرد اين د
 .مقدار مصرفي داروي مورد نظر دارد

ü  مصرف همزمانOCP    بـا داروهـاي
ي كبدي ماننـد  ها سلول) Inducer(القاكننده 

فنوباربيتال، فنيتوئين، كربامازپين و يا ريفامپين 
  OCP و يا گريزوفولوين باعث كاهش اثرات

مصـرف  ول بيني را در ط ـ گردد و خطر لكه مي
ــ ــداوم دارو اف ــيزايش م ــد م در صــورت  .ده
با تركيبات آنتـي اپـي    OCPمصرف همزمان

 Valporicيـا   Lamotrigineلپتيك چون 

acid     به علت اثـر اسـتروژن و در متابوليسـم
 .داروها ميزان دارو بايستي تنظيم شود

ــر،     ــم اثـ ــوع دارو و مكانيسـ ــا نـ ــه بـ ــال كـ حـ
عوارض جانبي و تداخلات دارويي  ،ها كنترانديكاسيون

 OCPصحيح يا ناصحيح مصرف  ةبه نحو ،آشنا شديم
  . پردازيم مياز آن  حاصل و درمان لكه بيني

به تعويق انداختن زمـان پريـود   براي بهترين روش 
كه منع مصرف وجود نداشته باشد استفاده از  در صورتي

ولي  ؛باشد ميهاي جلوگيري از بارداري خواركي  قرص
از ل حاص ـكاهش عـوارض  كه براي  به ياد داشته باشيد

ــرص  ــتروژن ق ــالاي اس ــوان داروي  HD دوز ب ــه عن ب
 مگـر در  يسـت، انتخاب شده در اولين مرحله صـحيح ن 

تـر   در بـدن سـريع   OCPموارد خاصي كه متابوليسـم  
  .گيردانجام مي

كـه  شـود   توصيه مي OCPدر فرم صحيح مصرف 
بعـد از   روز ۵قرص از روز پنجم سيكل قاعدگي يعني 

ن وقفـه تـا زمـاني كـه     شروع پريود آغاز گـردد و بـدو  
قابـل ذكـر   . (باشـد ادامـه يابـد    ميتعويق پريود مد نظر 

هــاي جلــوگيري از  قــرص اســت كــه در بروشــورهاي
ــت ت  ــه عل ــارداري ب ــب دارو أب ــي مناس ــراي ثيربخش ب

كنتراسپشن توصيه گرديده اسـت مصـرف دارو از روز   
بينـي در   اول پريود باشد ولي در اين حالت احتمال لكه

لـذا اگـر    ؛باشـد  مـي صرف دارو بيشتر اول م ةدورول ط
هدف به تعويق انداختن زمان پريود باشـد شـروع دارو   

كـه   زماني .)استتر  از روز پنجم سيكل قاعدگي مناسب
صورت مداوم و بدون وقفه ادامه يابد بر اسـاس   دارو به

 progestron breakthrough bleedingخاصيت 
 د و لـذا گـرد  به تدريج مخاط آندومتر دچار آتروفي مي

 .گـردد  مي بيني دوم دچار لكه ةبيمار در طي مصرف بست
 :گردددرمان آن توصيه مي منظور به

ü  قرصOCP   مصرفي بدون افـزايش
شود  ميبعضي از موارد توصيه (دوز ادامه يابد 
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و تعـداد   بـد مصرفي افزايش يا OCPكه دوز
به دليل  ؛قرص برسد ۳يا  ۲به روزانه ها  قرص
ــه ــرص آنك ــوگير  ق ــاي جل ــارداريه  ي از ب

Progestrone dominate بــا  ،باشــند مــي
مصرفي دوز پروژسـترون   OCPافزايش دوز 
و لذا اثرات آتروفي مخاط يابد  مينيز افزايش 

مناسـبي در دراز   ةپس توصـي  .يابد ميافزايش 
 ).باشد ميمدت ن

ü     قـرص پرمـارين يـاConjugeted 

Estrogen 1.25mg  و يــــاStradiol 

valerate 2mg  روز ميـل   ۱۰تـا   ۷به مدت
 .گردد

ü تـر تزريـق    ثيربخشي سريعأت منظور به
عضلاني فقـط يـك عـدد آمپـول اسـتراديول      

 .گردد ميوالرات نيز توصيه 
 به صورت ناصحيح مصـرف شـود   OCPاگر 

بدين معني كـه شـروع مصـرف دارو از روز    
دهم سيكل قاعدگي به بعد باشد پاسـخگويي  

 در يـك گـروه  . باشـد  مـي  متفاوتدر افـراد،  
رغم مصرف ناصحيح دارو شروع پريـود   علي

اول  ةنهايتاً در انتهاي بسـت افتد و  ميبه تعويق 
بينـي   دوم بيمـار دچـار لكـه    ةيـا شـروع بسـت   

در اين صورت اقدام درماني مشـابه   .گردد مي
قرص مصرفي بـا همـان    ةفرم صحيح در ادام

دوزاژ قبلي به همراه قرص پرمارين به مـدت  
يـك عـدد آمپـول     روز و تزريق عضلاني ١٠

ولي در يك گروه  ؛باشد مياستراديول والرات 
زمـان پريـود    OCPرغم مصرف  از افراد علي

واژينـال   خونريزيو فرد دچار  كند ميير نيتغ
 ةدر اين صورت ادام شود كه ميدر حد پريود 

و  يسـت درمان دارويي به بيمار كمك كننده ن
ــي ــه  توصــيه م ــود ك ــداقل ش ــاعت  ٤٨ح س

وجود  OCPل بدون مصرف خونريزي واژينا
داشته باشد و سـپس در جهـت رشـد سـريع     
آندومتر از استروژن تراپي با مقدار بالا استفاده 

ن اشـود توسـط متخصص ـ   ميكه توصيه شود 
  .زنان انجام پذيرد

به صورت  Cاين موارد استفاده از ويتامين  ميدر تما
BD  و مفناميك اسيدTDS كمك كننده است.  

ايجــاد  OCPو مصــرف  IUDهمراهــي  معمــولاً
 IUDلذا در اين موارد توصيه خـروج   كند؛ مي بيني لكه

  .شود توصيه مي
در مواردي كه سـفر زيـارتي كوتـاه مـدت و غيـر      
منتظره بوده است و زائر نزديك به زمان پريود تصـميم  
به تعويـق انـداختن زمـان پريـود بگيـرد و قبـل از آن       

اي ه ـ توانـد از قـرص   مـي  ،دارويي مصرف نكرده باشد
عدد قرص  ۴مدروكسي پروژسترون استات به صورت 

 ـروزانه استفاده  د و در صـورت بـروز لكـه بينـي بـا      كن
افزايش مقدار مدروكسي پروژسترون استات بـه شـش   

) ادامـه لكـه بينـي   (عدد قرص روزانه و در صورت نياز 
  .كنيمدر جهت درمان اقدام  HDقرص  كردناضافه 

هـاي   در خـانم  به تعويق انداختن زمان پريـود براي 
هاي  عوارض استروژني قرص دليل هب ،سال يا بالاتر ۴۸

توصـيه   از ايـن داروهـا  ، اسـتفاده  جلوگيري از بارداري
و مصــرف قــرص مدروكســي پروژســترون  شــود نمـي 

عـدد از روز بيسـتم سـيكل قاعـدگي      ۴استات روزانـه  
و درصورت بروز لكـه بينـي از قـرص     شود توصيه مي
  .روز استفاده شود ۷تا  روزانه 1.25mgپرمارين 

كه قـرص   يموارد  ميبه ياد داشته باشيد كه در تما
به علـت   شود، مدروكسي پروژسترون استات تجويز مي

كنتـرل دقيـق فشـارخون     ،احتباس آب و نمك در بدن
وجود داشته باشـد و درمـواردي كـه فـرد داروي ضـد      

تنظـيم ميـزان داروي ضـد    كنـد   مـي فشار خون استفاده 
  .مشاوره با متخصص داخلي انجام گيرد فشار خون با

Tranexamic acid    يــــك داروي آنتــــي
بـار   ۴تـا   ۳گرم  ۵/۱تا  ۱كه با دوز  استفيبرينوليتيك 

درصـد مـوارد    ۳۰در  خـونريزي در روز باعث كاهش 
ولي به علت افزايش ريسك ترومبوز، همراهي ؛ شود مي
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يا اسـتفاده در مـواردي كـه     OCPمصرف اين دارو با 
ن تراپي كنتراانديكاسـيون دارد ارزش محـدودي   هورمو

  .دارد

بـه تعويـق   بـراي   GnRhهاي  استفاده از آگونيست
شود كه دچار  ميانداختن زمان پريود در افرادي توصيه 

بـه همـراه ليوميومـا      مينامرتب و شديد رح خونريزي
تحــت نظــر  بهتــر اســت ولــي در ايــن مــوارد ؛دنباشــ

حدود دو ماه قبـل  متخصص زنان تزريقات عضلاني از 
تزريـق سـوم در    ةكـه دور  به طوري ؛سفر آغاز گردد از
ولـي در كـل روش مناسـبي     ،گيـرد  ميسفر انجام  ولط

  .يستبه تعويق انداختن زمان پريود نبراي 

 Depoي هــــــــا اســــــــتفاده از آمپــــــــول
Medroxyprogestrone Acetate   ــه ــلبـ  دليـ

بـه تعويـق انـداختن    بـراي  ي متعدد ها احتمال لكه بيني
ولي اگر فردي از ايـن دارو   يست،زمان پريود مناسب ن

 شـده چند دوره استفاده و دچار آتروفي مخاط آندومتر 
 بينـي  لكـه كـردن  برطـرف  بـراي  در اين صورت  ،باشد
روزانـه بـه    mg 1.25هـاي پرمـارين    توان از قرص مي

روز يا يك تزريق عضلاني استراديول والرات  ۱۰مدت 
  .كرداستفاده 

ي حـج تمتـع يـا سـاير سـفرهاي      سـفرها  ولدر ط
تـوان   مي ،زيارتي كه زائر از چندين ماه قبل اطلاع دارد

زمان پريـود را بـه    ،ي خاصها با مصرف دارو به شيوه
 خـونريزي كـه در حـد امكـان زمـان      نحوي تغييـر داد 

لذا در مـواردي كـه    ؛واژينال قبل از اعزام به سفر باشد
 ةو ادام ـاز روز پـنجم پريـود    OCPتوان با مصرف  مي

كــه ايــن تعــداد حــداقل (قــرص  ۱۵دارو تــا حــداقل 
 و) شود ميكمتر توصيه ن دو تعدا استضروري و لازم 

سپس قطع آن خونريزي واژينـال قبـل از سـفر اتفـاق     
به ياد داشته باشيد كه ( .كنيم توصيه ميبيافتد به اين كار 

روز بعـد   ۸تا ۲از قطع قرص  حاصل خونريزي معمولاً
 OCPبعدي مصـرف   ةدور) افتد ميفاق از قطع دارو ات

سـفر   و تا آخر شود مياز روز پنجم سيكل جديد آغاز 

به طـوري كـه در كـل بـيش از دو بسـته       ؛يابد ميادامه 
OCP اين مسـير اگـر بيمـار     مصرف نشده باشد و در

بيني شود طبق توضيحات قبلي درمان مناسب  دچار لكه
عـازم سـفر   براي مثال اگر زائـر دوم آبـان   . انجام گردد

 رين پريـود بيمـار اول مهـر بـوده،    و آخ ـ استزيارتي 
آغـاز و   OCPمهر مصرف  ۵كه از روز شود مي توصيه

 شـود عدد قرص دارو قطـع   ۱۵بعد از مصرف حداقل 
واژينال قبل از سفر اتفاق بيافتد و مجـدداً   خونريزيتا 

واژينـال ايجـادي در اثـر قطـع      خونريزياز روز پنجم 
و تا انتهاي سفر ادامـه   شودآغاز  OCPقرص مصرف 

  .يابد

ولي اگر آخرين پريود فرد نسـبت بـه زمـان سـفر     
از يـك بسـته    OCPطوري باشد كه بايسـتي مصـرف   

واژينال قبل  خونريزي OCPبيشتر باشد تا پس از قطع 
از سفر اتفاق بيافتد اقدام به مصرف دارو به اين طريـق  

رف واژينال مص خونريزياز روز پنجم   و مجدداً است
OCP  بـراي  . يابد ميو تا آخر سفر ادامه  شود ميآغاز

و  اسـت مثال اگر زائـر دوم آبـان عـازم سـفر زيـارتي      
توصـيه   بوده اسـت  شهريور ۲۰پريود فرد ةآخرين دور

پريـود مصـرف    ةاز روز پنجم آخـرين دور كه گردد مي
OCP  عدد قرص دارو   ۲۹تا  ۲۸آغاز و بعد از مصرف
نال قبل از سفر اتفاق بيافتـد  واژي خونريزيتا  شودقطع 

و مجدداً از روز پنجم خونريزي واژينال ايجادي در اثر 
و تـا انتهـاي سـفر     شودآغاز  OCPقطع دارو مصرف 

  .ادامه يابد

يي كه در حول و حوش زمان يائسـگي بـه   ها خانم
برند و پريودهاي نامرتب به صورت اوليگومنوره  ميسر 

 ورت كنندزنان مشقبل از سفر با متخصص  دارند حتماً
تا پريود مرتب قبل از سـفر داشـته باشـند و سـپس بـا      

واژينـال نابهنگـام در    خـونريزي  داروي مناسب دچـار 
ي سـنين بعــد از  هــا در خـانم . شــوندمسـافرت ن ول ط ـ

بيشتر ناشي از ضـايعات    ميي رحها خونريزييائسگي 
 ،باشد ميو ولو  ها خيم و بدخيم رحم، واژن، لوله خوش

 مصرف داروهايي چون استروژن كه باعثولي بايستي 
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و در ايجـاد خـونريزي    شـود  مـي يپرپلازي آنـدومتر  ها 
در بعضـي از   .واژينال دخيل است را مـد نظـر گرفـت   

موارد آتروفي مخاط آندومتر عامل خـونريزي واژينـال   
لــذا در مــواردي كــه بــا  اســت؛هــاي يائســه در خــانم
رد واژينال در سـنين بعـد از يائسـگي برخـو     خونريزي

ن زنان ارجاع و ابررسي بيشتر به متخصص براي كنيم،مي
  .شوددارو خودداري  ةاز توصيه به مصرف خودسران

   هاي ژنيتالياعفونت. ۲
سفرهاي زيارتي بـا   ولهاي ژنيتاليا كه در طعفونت

شرايط نامناسب محيطي حاصل آن مواجه هستيم بيشتر 
زائـر يـا   وسـيلة   بـه مسـائل بهداشـتي   نكردن و رعايت 

هـا   اين عفونت ةاز جمل .استمصرف داروهاي خاصي 
كـه بيشـتر    كـرد توان به كانديـديازيس واژن اشـاره    مي

باشـد كـه ايـن     مـي ناشي از عفونت با كانديداآلبيكانس 
ــه صــورت   ــدون علامــت ب ــراد ب ــارچي در اف عامــل ق

ــتي ــان، ١همزيســـــ ــوم و واژن  در دهـــــ ركتـــــ
كانديديازيس واژن بيشـتر در شـرايط آب و   .وجوددارد

وايي گــرم و مرطــوب و در افــراد چــاق و مصــرف هــ
ــيو و ــاي ايمونوساپرس ــيOCP داروه ــده م ــود  دي ش

طـولاني   ةي حامله و افراد ديابتي يا در استفادها درخانم
ي وســيع الطيــف نيــز ايــن هــا مــدت از آنتــي بيوتيــك

كانديـديازيس ولـو واژن بـا     .شود ميضايعات مشاهده 
لو به همراه چون خارش و درد و تورم ناحيه و  ميعلائ

اقـدام   .كند ميترشحات سفيد رنگ پنيري شكل تظاهر 
درماني مناسب در اين موارد توصيه به استفاده از پمـاد  

روز يـا   ۱۴تـا   ۷داخل مهبلي يك درصد كلوتريمازول 
كلوتريمـازول بـه    مـي گر قرص داخل مهبلي صد ميلـي 

گرم داخل مهبلي دو بار  روز يا قرص صد ميلي ۷مدت 
دت سه روز يا مصـرف خـوراكي كپسـول    در روز به م

گرم به صورت تـك دوز   فلوكونازول صد و پنجاه ميلي
  .باشد مي

                                                
1 - Commensal 

خشـك نگـه داشـتن    براي رعايت مسائل بهداشتي 
ژنيتاليــا و عــدم ايجــاد محــيط مرطــوب و اســتفاده از  

هـاي   هاي نخـي و آزاد در جلـوگيري از عفونـت    لباس
  .ثر استؤقارچي واژن م

سـفرهاي   ولژن كـه در ط ـ هاي ديگـر وا  از عفونت
ي ئهـاي باكتريـا   عفونـت باشـيم   ميزيارتي با آن مواجه 

يي كـه از  هـا  اين عفونت از انـواع بيمـاري   .است ٢واژن
و در اثـر بـه    يستشود ن ميطريق تماس جنسي منتقل 

هم خـوردن فلـور طبيعـي واژن و رشـد بـيش از حـد       
سفرهاي ول در ط. شود ميي بي هوازي ايجاد ها باكتري
ي متعدد از عوامـل  ها بيني و لكه OCPمصرف  زيارتي

لـذا   اسـت؛ بهم خوردن فلور طبيعي واژن  ةمستعد كنند
بيمار با شكايت ترشحات واژينال بدبو و تحريكـي يـا   

درمـان در ايـن   . كند ميغيرتحريكي ناحيه ولو مراجعه 
ميلـي   ۵۰۰موارد شامل قـرص خـوراكي مترونيـدازول    

 ـ ۷گرم دوبار در روز بـه مـدت    ا اسـتفاده از ژل  روز ي
روز يا كرم داخـل   ۵داخل مهبلي مترونيدازول به مدت 
ــدت   ــه م ــي كليندامايســين ب ــراي . اســتروز  ۵مهبل ب

ي واژينال علاوه بر رعايـت  ها جلوگيري از اين عفونت
يي كه باعـث اسـيدي   ها استفاده از ژل ،مسائل بهداشتي

 .استگردد كمك كننده  ميشدن مخاط داخل واژن 

Cystitis :سـفرهاي   ولي شايع در ط ـها عفونت از
كه به علت كاهش مصـرف مايعـات و از    استزيارتي 

 ـ     واژن و  ةسوي ديگـر ايجـاد محـيط مرطـوب در ناحي
باشد كه فرد را مستعد ضايعات عفوني مثانـه   ميركتوم 

 چون ديزوري، فركونسي، ارجنسي  ميو با علائ كند مي
  .نمايد ميبي اختياري ادراري تظاهر  و

ــان آن ــيدرم ــا سيپروفلوكساســين  ت ــوتيكي ب  ۲۵۰بي
 ،ثر اسـت ؤگرم دوبار در روز به مدت سـه روز م ـ  ميلي

ي حاملـه، ديـابتي يـا مصـرف     هـا  ولي بايستي در خانم
  .ايمونوساپورسيوها احتياط بيشتري داشته باشيم

                                                
2 Bacterial Vaginosis 
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به خاطر بسپاريد كه در مواردي كه بيمار بـا علائـم   
فريـت و  ساير علل چـون پيلون  كند، ميادراري مراجعه 

  .را مد نظر داشته باشيد ها واژينت

 :Intertrigoاثر تمـاس بـين سـطوح پوسـتي      در
سطح داخلـي ران،   ةشود كه در ناحي ميمرطوب ايجاد 

ي زيـر پسـتان و ناحيـه آگـزيلاري     ها ران، چين ةكشال
  .شود ميبيشتر مشاهده 

ــت   ــورت رعاي ــردن در ص ــتي  نك ــائل بهداش مس
ريال روي اين ضـايعه  قارچي يا باكت ةي ثانويها عفونت

در  .كنـد  ايجاد مـي سوار شده و ضايعات شديدتري را 
اريتماتو كه با خـارش و   ةبيماري با يك ضايع ةفاز اولي

ولي در مراحـل   ،نمايد مواجه هستيم ميسوزش تظاهر 
شديدتر ضايعه به سـوي اروزيـون و ايجـاد اگـزودا و     

  .رود ميفيشر و نهايتاً تشكيل كروت پيش 

حـذف محـيط مرطـوب بـا رعايـت      درمان شـامل  
حمـام كـردن روزانـه و خشـك نگـه      بـا  نظافت فردي 

ــدن و اســتفاده از خشــك هــا داشــتن محــل چــين ي ب
ي آزاد و گشاد ها يي چون پودر و پوشيدن لباسها كننده

و نخي با رنگ روشن و نهايتاً در موارد شديدتر استفاده 
  .استاز پمادهاي موضوعي كورتون دار 

قارچي يا باكتريـال ايجـاد شـده     ةثانوي ةاگر ضايع 
بايستي درمان خواركي ضد باكتريال يـا قـارچي    ،باشد

  .صورت بگيرد

  :مامايي و زنان ةي اورژانس در حيطها بيماري. ۳
 -Aبيماريهاي اورژانس مامايي:  
يپرتانســيو بـــارداري  ها  يهــا  بيمــاري  )۱

 )پراكلامپسي، اكلامپسي(
 افزايش فشارخون زمـاني تشـخيص داده شـود كـه    

و يـــا بيشـــتر  140mmhgفشـــارخون سيســـتوليك 
يـا بيشـتر باشـد در     90mmhgفشارخون دياستوليك 

ــزايش   ــزان اف ــته مي ــارخون   30mmhgگذش ــر فش ب
ــزايش   ــا اف ــتوليك ي ــارخون   15mmhgسيس ــر فش ب

حاملگي به بعد بدون در نظر گرفتن  ةدياستوليك از نيم
عدد مطلق فشارخون سيستوليك يا دياسـتوليك مـلاك   

ول ي افــزايش فشــارخون در طــهــا اريتشــخيص بيمــ
  .دوبارداري بود كه بايستي به آن باز هم اهميت داده ش

هرگاه علاوه بر افزايش فشارخون دفع پـروتئين در  
نيــز عــارض گــردد مــارك     ) پــروتئين اوري ( ادرار

گردد كه در صورت سوار شـدن  پراكلامپسي اطلاق مي
 شـود كـه از علـل مهـم     ميتشنج به آن اكلامپسي گفته 

 .باشد مي ميمير مادران باردار و مرگ داخل رح مرگ و
درصد موارد اكلامپسي قبل از  ۱۰به ياد داشته باشيد كه 

مواردي   ميلذا در تما ؛دهد ميپروتئين اوري واضح رخ 
  RUQي باردار با شكايت درد اپيگاستر يـا  ها كه خانم

بايسـتي   كنندمييا سردرد شديد يا علائم بينايي مراجعه 
گيري گردد و درصورت افـزايش  فشارخون اندازه حتماً

فشارخون نسبت به قبل به فكر ضايعات پراكلامپسي و 
اكلامپســي بــوده و بــا اعــزام خــانم بــاردار بــه مراكــز  

  .جلوگيري به عمل آيد بيمارستاني از عوارض ناخواسته

  :ي واژينال در حاملگيها خونريز) ۲
وه سني ي واژينال در حاملگي به دو گرها خونريزي

بـارداري تقسـيم    هفتـه ۲۰بارداري و بالاي  هفته۲۰زير 
اول  هفتـه ۲۰واژينـال در   خـونريزي از علـل   .گردد مي

شـود اگـر خـانم بـاردار زيـر       مـي بارداري سقط مطرح 
و از  كنـد واژينال مراجعه  خونريزيبا شكايت  هفته۲۰

خـانم   ةباشـد و در تاريخچ ـ  پايدارلحاظ علائم حياتي 
با   ميرحم دال بر حاملگي داخل رح باردار سونوگرافي

جنين سالم همراه با فعاليت قلبي مناسب وجود داشـته  
و يـا   تر از پريـود  كم خونريزيباشد و در حال حاضر 

لكه بيني باشد با تشخيص تهديد بـه سـقط توصـيه بـه     
واژينـال   خونريزيولي اگر شدت  ،نماييم مياستراحت 

نظــر رد  بررســي بيشــتر ازبــراي زيــاد باشــد بايســتي 
Missed Abortion   يـاincomplete Abortion 

  .به بيمارستان اعزام گردد
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ي سـرويكس و  هـا  نارسايي سـرويكس و عفونـت  
كه معاينـه   استواژينال  خونريزيواژن از موارد ديگر 

متخصص زنـان در ايـن مـوارد كمـك كننـده       وسيلة به
  .باشد مي

بـارداري   هفتـه ۲۰واژينال بعد از  خونريزياز علل 
اشاره  Placenta previaتوان به جفت سرراهي يا  مي
     كه در اين موارد جفـت در محـل سـوراخ داخلـي     كرد
)internal Os (  سرويكس به صورت كامل يا نـاقص

لذا در مواردي كه با باز  ؛يا نزديك آن قرار گرفته است
 خـونريزي باشـد احتمـال    مـي شدن سرويكس همـراه  

رمــواردي كــه بــا د. يابــد مــيواژينــال شــديد افــزايش 
وجود دارد و خانم  PPسونوگرافي رحم علائم دال بر 

اسـت   كردهواژينال مراجعه  خونريزيباردار با شكايت 
به بيمارستان اعزام گردد تـا در صـورت    بايستي سريعاً

 خـونريزي گـردد   ميذكر . نياز اقدامات لازم انجام گيرد
 باشـد و از  ميبدون درد و روشن  PPواژينال در موارد 

لـذا در   ؛نظر حجم از ميزان كم تا شـديد متغيـر اسـت   
ه از نظر علائم حياتي كبرخورد با اين بيماران بعد از اين

بيمار در شرايط مناسب قرار گرفت سريعاً به بيمارستان 
گردد زيرا كه در برخي از موارد ختم بـارداري   مياعزام 

  .استجان مادر و جنين  ةبه موقع نجات دهند

ــه در  Placental Abruptioدر  ــان ك ــا دكولم ي
واقع جدا شدن زودرس جفت از محل كاشتن در رحم 

سـن   باشد خـانم بـاردار كـه معمـولاً     ميقبل از زايمان 
دارد با شـكايت درد و احسـاس    هفته۲۰بارداري بالاي 

واژينـال   خـونريزي سنگيني در شكم به همراه يا بدون 
ش افـزاي  ةدر ايـن گونـه مـوارد سـابق     .كنـد  ميمراجعه 

فشارخون، تروما، مصرف كوكـائين، سـيگار كشـيدن ،    
ــرايط    ــي از ش ــدقلويي، پراكلامپس ــدروآمنيوس، چن هي

و در ايـن مـوارد بـا اقـدام      استدكولمان  ةمساعد كنند
سريع در اعزام بيمار بـه مراكـز درمـاني در حـالي كـه      

باشـد در نجـات مـادر و     مـي  پايدارعلائم حياتي بيمار 
صـورت   كنده شدن جفت بهزيرا اگر  ،ثر استؤجنين م

جنين و   ميه با مرگ داخل رحاكامل صورت گيرد همر
  .باشد ميدر مادر  DICخطرات 

دوم بـارداري بـه طـور     ةنيم ـ خـونريزي ساير علل 
ي هـا  ند از نارسايي سـرويكس عفونـت  ا خلاصه عبارت

واژن و سرويكس و زايمان زودرس كه بايستي مـدنظر  
  .داشته باشيم

 لگيدرد حاد شكمي در حام )۳

  ميشـك  ددر مواردي كه خانم بـاردار بـا علائـم در   
مراجعه كرده است و در طي معاينه فيزيكـي بيمـار بـه    

بر حسب تاريخچـه و   كنيم، ميشكم حاد جراحي فكر 
  :نماييمفيزيكي بيمار به علل زير توجه مي ةمعاين

 آپانديسيت - ۱

 كله سيستيت - ۲

 پانكراتيت - ۳

 بيماري زخم معده - ۴

 انسداد روده - ۵

پيلونفريـت و  ( ١اري ادرارياختلالات مج ـ - ۶
 )هاي مجاري ادراري سنگ
۷ - Adnexal Pathology   ةكه در اثـر تـود 

ي تخمـداني ايجـاد   هـا  تخمداني يا عوارض كيست
 .شود مي

نمـودن علائـم    پايـدار اين موارد بعـد از    ميدر تما
اقدامات تشخيصي و درماني مناسـب  براي حياتي بيمار 

  .گردد ميبه بيمارستان اعزام 

در   مياز علل مهـم درد شـك   ٢خارج رحمحاملگي 
بـا    ميباشد كه بايستي در مواردي كـه خـان   مي ها خانم

 خونريزيبه همراه تأخير پريود و   ميشكايت درد شك
اين تشـخيص مـد نظـر گرفتـه      كند،ميواژينال مراجعه 

حاملگي خارج در موارد   ميخصوصيت درد شك .شود
ي يـك  تـا دردهـا    مياز دردهاي منتشر شـك  از رحمي

                                                
1 Urinary Tract disorder 
2 Ectopic pregnancy 
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طرفه و لوكاليزه و حتي در مواردي درد شانه بـه علـت   
  .استر يداخل پريتوئن متغي خونريزي

 حاملگي خارج از رحمواژينال در موارد  خونريزي
 پايـدار در اين موارد نيـز بعـد از    ؛خفيف است معمولاً

بـه بيمارسـتان اعـزام     نمودن علائم حياتي بيمار سريعاً
  .گردد مي

يـا   ١كنـد توانـد بـه صـورت ُ    يمتروما در حاملگي 
نمودن  پايدار اين موارد بعد از  ميدر تما. باشد ٢نفوذي

وضعيت خانم باردار در جهت اكسيژناسيون و نياز مايع 
كـرد و  درماني مناسب به وضعيت جنين بايستي توجـه  

  .بررسي به بيمارستان اعزام گرددبراي 

احتمــال  كنـد بـه يـاد داشـته باشـيد در تروماهـاي ُ     
ان جفتي بدون خونريزي واژينال واضـح وجـود   دكولم
  .دارد

 -Bهاي ژنيكولوژيك اورژانس  
و بـا   كنـد با شكايت درد شكم مراجعه   مياگر خان

بـه فكـر شـكم حـاد      P.E.Xتوجه به شـرح حـال و   
  :جراحي باشيم موارد زير را مد نظر گرفته

ــت  - ۱ ــوارض كيسـ ــدان   عـ ــاي تخمـ هـ
)Complication Of Ovarian ‘s cyst(   كـه

ــامل ــدن   ش ــاره ش ــن(پ چــرخش  و) پرفوريش
ي تخمـداني  ها ي كيستها ريزيو خون) روتيشن(

 .است

 حاملگي خارج رحمي - ۲

 ٣بيماري التهابي لگن - ۳

 آپانديسيت - ۴

 كله سيستيت - ۵

 پانكراتيت - ۶

 سنگهاي مجاري ادراري - ۷

 پيلونفريت - ۸

                                                
1 Blunt 
2 Penetrating 
3 pelvic inflammatory disease 

نمـودن علائـم    پايـدار  اين مـوارد بعـد از   ميدر تما
مـاني  اقـدامات تشخيصـي و در   بـراي  حياتي بيمـار را  

  .مكني ميمناسب به بيمارستان اعزام 

ــس  ــوارد اورژان ــاير م ــل   س ــك مث ــاي ژنيكولوژي ه
ن زنـان  اي ولو، تروماهاي ژنيتاليـا بـه متخصص ـ  ها آبسه

  .ارجاع گردد

بـه علـت مصـرف     زائـران در اكثريت مواردي كـه  
تـوان بـا دادن    مياند  داروي خاصي دچار لكه بيني شده

تلفنـي   ةمشـاور  شرح حال دقيق از نوع و مصرف دارو
ولـي در   ،انجام پذيرد و نتـايج بـه بيمـار انتقـال گـردد     

باشند بعـد  دچار عوارض اوژانس مي زائرانمواردي كه 
حفظ علائـم حيـاتي و برقـراري    براي از اقدامات اوليه 

IV Line مناسب به بيمارستان اعزام گردد.  
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