
 
 
                                              فصلنامه علمی پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه  -1382سال هفتم، شماره چهارم، زمستان  -بهبود  

            
)٤٣
( 

  شیوع و  علل خونریزي شدید زودرس بعد از زایمان در شهر کرمانشاه
)81 -1380( 

  ** دکتر محمد خشاي ؛**دکتر الهام خیرالهی  ؛*کتر فرحناز کشاورزيد

 
 : چکیده

علـت  %  28باشـد و   ترین علل مرگ مـادران مـی   یکی از مهم)  EPPH(خونریزي زودرس بعد از  زایمان :سابقه و هدف
نظر به اهمیـت موضـوع و قابلیـت پـیش بینـی و کنتـرل  ایـن        . دهد  در کشورهاي در حال توسعه تشکیل میمرگ مادران را 

ماه   7منظور بررسی شیوع و  علل خونریزي شدید زودرس بعد از زایمان در شهر کرمانشاه طی مدت   هاین مطالعه ب ،عارضه
  .         انجام گردید   1380-81در سال

زایمـان بـه    طـی مـدت مـورد بررسـی بـراي     ر روي کلیـه  زنـانی کـه    دطالعه از نوع توصیفی بـود و  این م: ها مواد و روش
افتـاد و نیـاز بـه     د زودرس بعد از زایمان  اتفاق مـی یدر مواردي که  خونریزي شد.انجام شد  ،مراجعه کرده بودند ها زایشگاه

حاملگی ، سن حاملگی ، نوع زایمان و علل خـونریزي   که شامل  سن مادر ، تعداد اي پرسشنامهدر شد ،  تزریق خون پیدا می
بـدین ترتیـب شـیوع وعلـل خـونریزي      .گردیـد  هاي شهر کرمانشاه ثبت می توسط افراد مسئول در زایشگاه، بعد از زایمان بود

  .دست آمد هاساس نیاز به تزریق خون ببرد زودرس بعد از زایمان یشد
مورد به علت خونریزي شدید زودرس بعد از زایمـان نیـاز بـه تزریـق      67مان  مورد زای 9753در مدت بررسی از  :  ها یافته

درصـد   78/0دنبال سزارین  هدرصد  و ب 60/0دنبال زایمان طبیعی  هدرصد بود که ب 69/0آن بنابر این شیوع  ،خون پیدا کردند
 4/16(مـورد  11کانـال زایمـان  در   ، پـارگی  )  درصـد   3/43( مورد  29ترتیب شیوع ،آتونی رحم در  هعلل آن ب. بوده است 

 13در .گزارش شد ) درصد  9(مورد  6و چسبندگی غیر طبیعی جفت در) درصد 9/11(مورد  8، اختلال انعقادي در )درصد
  .بیش از یک علت وجود داشت ) درصد   4/19(  مورد

شـایع تـرین علـل آن    .نال دیده شد دنبال سزارین بیش از زایمان واژی هد زودرس بعد از زایمان بیشیوع خونریزي شد:بحث 
بررسـی  بـراي   مطالعـات بیشـتر   .توان با آموزش کادر درمانی ، از مرگ ناشی از آن جلـوگیري کـرد   آتونی رحم بود که می

  . شود توصیه میآن در سطح استان کرمانشاه و کشور ساز و عوامل خطر  EPPHشیوع  

  
  .، آتونی رحم ،انتقال خون ،کرمانشاهخونریزي زودرس شدید بعد از زایمان :  ها کلیدواژه

  
  .استادیارگروه زنان و زایمان و عضو هیأت علمی دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه  *

  .پزشک عمومی**

.0831– 72305550تلفن  مطب ، 7271379تلفن   منزل  بیمارستان معتضدي ، بخش زنان ، :دار مکاتبات عهده *
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  : دمهمق
به ) EPPH1(نخونریزي زودرس پس از زایما

سی یا بیشتر پس از پایان  سی 500خونریزي بیش از 
 .شود ساعت اول گفته می 24مرحله سوم زایمان تا 

ترین  خونریزي زودرس پس از زایمان یکی از مهم
که این  طوري هب ؛)1(باشد علل مرگ مادران می
مادران در کشورهاي %  28عارضه منجر به مرگ  

یافته،   اي توسعهدر کشوره% 10توسعه و  درحال
پنج علت اول مرگ مادران  وو جز) 2(شده است 

  ).3(باشد در جهان می
ا ت 1981مرگ مادران  از سال % 27در کانادا 

به علت خونریزي  زودرس بعد از زایمان  1989
 125000و در جهان  سالانه حدود ) 1(بوده است 

زودرس بعد از  مرگ مادران به علت  خونریزي 
  ).2(دهد زایمان رخ می

هاي   اي که دراستان کرمانشاه بین سال هدر مطالع
علت مرگ  مادران % 62انجام شد،  1380تا  1375

به علت خونریزي  زودرس بعد از زایمان بود که 
رقم %)  6/39(نسبت به آمارکشوري در همان زمان

  ). 4(بالاتري بود 
خونریزي زودرس پس از زایمان باعث ایجاد 

، خونی ، عفونت پس از زایمان  عوارضی مانند کم
عوارض مربوط  ،نارسایی حاد کلیه ، سندرم شیهان

به انتقال خون و در بعضی از موارد منجر به 
  ).5(گردد  هیسترکتومی  و نازایی مادر می

در صد  3-5شیوع خونریزي پس از زایمان 
به علت استفاده از تعاریف غیرواضح ، یافتن   .است

عوامل  ).6(ممکن استخونریزي غیر شیوع دقیق
  مختلفی در شیوع خونریزي  زودرس بعد از زایمان

باشند،  از جمله سن مادر ، تعداد حاملگی و  ثر میؤم
و آسیایی شیوع  Hispanic که در نژاد طوري هب ،نژاد

  ).7(بیشتري وجود دارد
خونریزي زودرس بعد از زایمان  چهار علت اصلی

چسبندگی  مان ، شامل آتونی رحم ، پارگی کانال زای
  .)5(باشد غیرطبیعی جفت و اختلال انعقادي می

ناشی از خونریزي  ،مرگبالاي با توجه به میزان 
خصوص در این استان و  هزودرس پس از زایمان، ب

عدم وجود اطلاعات کافی در این مورد، این مطالعه 
به منظور بررسی شیوع و علل خونریزي  شدید 

کرمانشاه  از نیمه دوم زودرس پس از زایمان در شهر 
  .ماه  انجام شد  7به مدت    1380سال 

  
  :ها مواد و روش

این بررسی یک مطالعه توصیفی  بود که جامعه مورد 
زایمان در  برايکننده  پژوهش آن را بیماران مراجعه

و اوائل  سال  1380شهر کرمانشاه در نیمه دوم  سال 
  .داد  تشکیل می 1381

ریزي زودرس بعد از تعیین شیوع خونبررسی 
مورد   1825، نیاز به بررسی  %  95با اطمینان   ،زایمان

تعیین  شیوع علل آن نیز، به بررسی   و برايزایمان 
 1300با توجه به .بودنیاز مورد زایمان   7700حداقل 

 مورد زایمان در هر ماه در شهر کرمانشاه مدت لازم
  .ه شدماه در نظر گرفت 7ها   آوري نمونه جمع براي

ابتدا یک پرسشنامه که شامل سن مادر، سن 

1. Early Post partum Hemorrage. 
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روش ختم بارداري و علل  تعداد حاملگی، حاملگی،
هاي   تنظیم و در اختیار تمام زایشگاه ،خونریزي بود

شهر کرمانشاه قرار داده شد و در هر مرکز یک نفر 
د در به عنوان مسئول  انتخاب گردید که این فر

مرکز آموزشی درمانی معتضدي، رزیدنت سال دوم 
ها، ماماي  مسئول زایشگاه در  و در سایر بیمارستان

 ،بود تا در مواردي که خونریزي زودرس ت صبحنوب
داد و نیاز  ساعت پس از زایمان رخ می  24یعنی 

کرد، پرسشنامه توسط فرد  به تزریق خون پیدا می
از شهر کرمانشاه  مواردي که در غیر. گردد تکمیل 

زایمان کرده بودند و به علت خونریزي  زودرس 
از مطالعه حذف  ،بعد از زایمان ارجاع شده بودند

  .شدند
عنوان  هب خونریزي زودرس پس از زایمان

کاهش بعد از زایمان ویا    CC500خونریزي بیش از 
و یا نیاز به تزریق خون تعریف % 10هماتوکریت 

ینکه در مورد اول تخمین با توجه به ا. گردد می
 کاهشکمتر تطابق دارد و   ،خونریزي با واقعیت
گر و نیاز به  مداخله عواملثیر  أهماتوکریت تحت ت

هزینه فراوان  بود، ما خونریزي زودرس بعد از 
خون تعریف  زایمان را بر اساس نیاز به انتقال

کردیم که موارد شدید خونریزي زودرس بعد از 
نیاز به تزریق خون  در  .گرفت زایمان را دربرمی

جز یک مرکز، توسط متخصص زنان  کلیه مراکز، به
  .گردید  و زایمان  تعیین می

ترتیب  علل خونریزي زودرس بعد از زایمان به
شل بودن رحم بعد از خروج ( آتونی رحم : شامل 
عدم خروج ( ، چسبندگی غیر طبیعی جفت ) جفت 

 ،)ز زایماندقیقه پس ا 20خودبخود جفت در مدت 

واژن، سرویکس  پارگی ولو،(پارگی مجراي زایمان 
وجود  ،)گردید معاینه مشخص می ولورحم که در ط

  ،mm150000 3 لاکت کمترازپ شمارش(انعقادي اختلال
s13PT>یا s35PTT>  م بالینی مانند یوجود علایا به

یا خونریزي مداوم از محل برش  پورا ورپتشی، پو
  .تعریف گردید) جراحی 

مراجعه و  ها، بار به زایشگاه هر دو یا سه هفته یک
  .شد شده جمع آوري می موارد ثبت

آوري تمام  اطمینان از جمع برايدر خاتمه 
د زودرس بعد از زایمان، از یهاي خونریزي شد نمونه

 ،طریق بانک خون و دفاتر موجود در آزمایشگاه
 مواردي که بیماران خون دریافت کرده بودند و مربوط

و شد استخراج  ،خونریزي زودرس بعد زایمان بود  به
ها  بدین ترتیب  نمونه. هاي قبلی اضافه گردید به نمونه

  .جمع آوري شد
 رمزگذاريها  شده درپرسشنامه آوري اطلاعات جمع

  .به صورت جداول ارائه گردید و
  

  :ها یافته
 67. ندماه بررسی شد 7 ولمورد زایمان در ط 9753 

یزي زودرس شدید بعد زایمان نیاز مورد به علت خونر
  .بود % 69بنابراین شیوع آن ؛ به تزریق خون داشتند

 4599مورد زایمان  به طریق واژینال و   5154
  ).1جدول ( مورد به طریق سزارین انجام شد

زایمان در از علل خونریزي زودرس شدید بعد 
  .نشان داده شده است  2جدول

 .اشتمورد بیش از یک علت وجود د13در 
و %)  2/58( مورد   39طورکلی آتونی رحم در هب

  شد دیده%)  86/26(مورد  18پارگی کانال زایمان در 
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هاي شهر  کننده به زایشگاه توزیع مادران مراجعه -1جدول 
کرمانشاه جهت زایمان برحسب نوع زایمان به تفکیک 

  ).1380-81(بعد اززایمان  خونریزي  شدید زودرس
  شدید خونریزي

  زودرس
 نوع زایمان

  
  
 دارد

  
  

 ندارد

  
  
 جمع

  واژینال
  
  

31  
)3/46(  

5123  
)9/52(  

5154  
)8/52(  

  36 سزارین
)7/53( 

4563  
)1/47( 

4599  
)2/47( 

  67  جمع
)100( 

9686 

)100(  
9753  

)100( 
  
  
  

مورد ، پارگی  6تنهایی در  که پارگی واژن به
و پارگی سرویکس و  مورد 4تنهایی در  سرویکس به

چسبندگی . مورد دیده شد 8با هم درواژن 
بود که %)  92/14( مورد  10 غیرطبیعی جفت کلاً

مورد،  4در  Acretaمورد، جفت 4احتباس جفت در 
 1در ) براساس جواب پاتولوژي( Incretaجفت 

. مورد وجود داشت 1و بقایاي جفت در  مورد
 7مورد وجود داشت که  15در  اختلال انعقادي کلاً

مورد همراه با 4 ه با دکولمان جفت،مورد آن همرا
پره اکلامپسی شدید و یک مورد در بیمار مبتلا به 

مورداختلال انعقادي بدون بیماري  3لوسمی و 
  .اي دیده شد  زمینه

کنترل خونریزي عمل  برايمورد  5 در
مورد از بیماران با 3 .هیسترکتومی انجام گردید

 کردند که تحت عملیات احیا قرار شوك مراجعه
  .گرفتند و موردي از مرگ در  بین مادران دیده نشد

  

  
  

در   ونریزي شدید زودرس بعد از زایمـان توزیع علل خ -2جـدول   
   ). 1380-81 (هاي شهر کرمانشاه  زایشگاه

  علل خونریزي شدید زودرس
  پس از زایمان 

  درصد  تعداد

  3/43  29  آتونی رحم
  4/16  11  پارگی کانال زایمان

  9/11  8  اختلال انعقادي
  9  6  چسبندگی غیرطبیعی جفت
  5/7  5  اینرسی و اختلال انعقادي

  6  4  اینرسی و پارگی کانال زایمانی
چسبندگی غیرطبیعی جفت و پارگی 

  کانال زایمانی
1  5/1  

چسبندگی غیرطبیعی جفت و اختلال 
  انعقادي

1  5/1  

اینرسی و چسبندگی غیرطبیعی جفت  و 
  پارگی کانال زایمانی

1  5/1  

سبندگی غیرطبیعی و پارگی کانال چ
  زایمانی و اختلال انعقادي

1  5/1  

  100  67  جمع

  
  :بحث 

در این مطالعه شیوع خونریزي زودرس شدید  پس از 
. درصد بود 69/0زایمان بر اساس نیاز به تزریق خون

مواردي که  خونریزي  زودرس بعد از زایمان را 
 در نظر CC500براساس میزان خونریزي بیش از 

برابر مواردي است که براساس  7تا  6حدود  ،گیرند می
  ).6(گردد  نیاز به تزریق خون تعریف می

ی که یها روي خانم 1991که در سال  اي مطالعه در
 انجام شد و خونریزي را ،زایمان واژینال داشتند

هماتوکریت تعریف کرده بودند، % 10کاهش براساس 
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  درصد   9/3خونریزي  زودرس بعد از زایمان  شیوع
  

  
  ) .6(گزارش شد 

  ماژور EPPH که در یک بررسی در انگلستان
بعد   CC1000دادن خون بیش از  را براساس از دست

 3/1از زایمان تعریف کرده بودند، شیوع حدود 
  ).2(دست آمد هدرصد ب

خونریزي  کدام از مطالعات قبلی شیوع  درهیچ
خون زودرس بعد از زایمان براساس  نیاز به تزریق 

تقریباً بنابراین آمار ما  ؛ی بررسی نشده استیبه تنها
یعنی ( است )2(نزدیک به آمار بررسی در انگلستان 

که در آن مطالعه  از ) حدوداً نصف آمار انگلستان
خون مد نظر بوده   CC1000دست دادن بیش از 

ذکرشده مشخص با توجه به اطلاعات  .است 
از زایمان  د زودرس بعدیشود که خونریزي شد یم

یا در شهر کرمانشاه  شیوع فراوانی ندارد و یا  
 ،شود  که در هر حال اقدام به تزریق خون میکمتر 

به علل  احتمالاً) 4(بالابودن مرگ ناشی از آن
و همکاران     Norrisدر مطالعات . دیگري بوده است

بیان شده که مرگ ناشی از خونریزي بعد از زایمان 
کنترل غیرمؤثر بلکه  ،د نبودهعلت خونریزي شدی هب

 خونریزي کم مداوم، باعث مرگ مادران بوده است
)8. (  

د زودرس یدر این مطالعه شیوع خونریزي شد
درصد و در  6/0بعد از زایمان در زایمان واژینال  

در . درصد بوده است 78/0موارد زایمان  سزارین  
  2-4 دنبال زایمان واژینال هب  EPPHیک بررسی،

درصد گزارش شده 6دنبال سزارین  هو بدرصد 
  ).7(است

خونریزي زودرس  مطالعات  شیوع بیشتر  درهمه
دنبال سزارین وجود دارد که در  هبعد از زایمان ب

 علت افزایش. مطالعه ما نیز این تفاوت  وجود داشت
دنبال سزارین  هخونریزي زودرس بعد از زایمان ب

کننده مانند  لعلت استفاده از داروهاي ش هممکن است ب
هالوتان طی بیهوشی باشد و یا سزارین در خیلی از 

دنبال زایمان مشکل و  غیرطبیعی انجام  هموارد ب
دنبال سزارین  هبنابراین احتمال خونریزي ب ؛شود می

  .بیشتر خواهد بود 
د زودرس بعد یدر این مطالعه علل خونریزي شد

انال ترتیب شیوع، آتونی رحم ، پارگی ک به از زایمان
اختلالات انعقادي و چسبندگی غیرطبیعی  ،زایمان

  .جفت بود 
در یک بررسی دیگر در مورد علل خونریزي 

، پارگی %50زودرس بعد از زایمان ،آتونی رحم در 
و % 20، اختلالات انعقادي در%20کانال زایمان در

موارد ذکر شده % 5-10چسبندگی غیرطبیعی جفت در 
که در شهر تهران انجام  اي دیگر مطالعهدر ). 5(است

، باقیماندن قسمتی از جفت % 7/72، اینرسی در هشد
درصد،  9/5درصد ، پارگی کانال زایمان در  6/12در 

درصد و  4/1درصد، پارگی رحم در  7/1هماتوم در 
  .) 9(درصد وجود داشت 1اختلالات انعقادي در 

 درصد علت  90در یک بررسی  در کانزاس 
زایمان را اینرسی و بعدپارگی خونریزي زودرس بعداز

  ).8(اند کانال زایمان و باقیماندن جفت ذکر کرده



 
 

 ) ٤٨  (  ...از زایمان در شهر شیوع و  علل خونریزي شدید زودرس بعد                                                                               

مرگ مادران %25 زیمبابوه دراي دیگر  مطالعهدر 
به علت پارگی  %40ی بوده کهیاثر خونریزي ماما بر

  ) .10(به علت آتونی رحم بوده است %  30رحم و 
%  50در همه مطالعات، آتونی رحم بیش از 

ي زودرس بعد از زایمان را تشکیل علل خونریز
طور کلی  هدر مطالعه ما نیز آتونی رحم ب .داده است

بعدي آن  لدر مورد عل.موارد دیده شد%  2/58 در
علت نوع روش  هاختلاف نظر وجود دارد که ب

گیري واختلاف در تعریف خونریزي زودرس  نمونه
ی ینژاد آسیا .)9و5(است بعد از زایمان بوده

 براي افزایش عامل خطر عنوان  هد بدربعضی موار
خونریزي زودرس بعد از زایمان ذکر شده 

  ).7(است

د زودرس بعد ینشان داد خونریزي شد تحقیقاین  
  ی ندارد و با توجه بهیاز زایمان در شهر ما شیوع بالا

ترین علل آن آتونی رحم و پارگی کانال  اینکه شایع
اوم کادر بنابراین با آموزش مد ،زایمان بوده است

د یتوان مرگ ناشی از خونریزي شد درمانی می
  .زودرس بعد از زایمان  را کاهش داد 

  

  : تقدیر و تشکر
از زحمات سرکار خانم دکتر قدس رزیدنت محترم 

رحیمی،  ها ساجدي، کروندي، امینی، زنان و خانم
علیپور و گلزار منش و آقاي مهندس غلامرضا عبدلی 

  .کمال تشکر را داریم 
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