
 حاملگی خارج از رحم:

به جایگزینی تخمک بارور شده در محلهایی غیر از 

در شکم، لوله  رحم، از قبیل تخمدانها، گردن رحم،

های رحمی و ... را حاملگی خارج از رحم گویند. 

که از مهمترین شرایط اورژانسی در حاملگی ها 

می باشد و باید این نوع حاملگی هر چه سریعتر 

چون این نوع بارداری تشخیص داده شود. 

نین قابل نگه داشتن نیست و ابجاست  و جن

بایستی از رشد و بزرگ شدن آن جلوگیری کرد و 

 باعث نجات جان مادر و حفظ بارداری مجدد شد. 

 

 

 علائم:

در ابتدا مادر مانند دیگر حاملگی های طبیعی 

دچار تاخیر و اختلال در قاعدگی، حساس شدن 

اغ و بدنبال آن دچار درد پستانها، تهوع و استفر

و لکه بینی و خونریزی می شود.  یلگنی، شکم

غش و ،بعد از آن ممکن است فرد دچار سرگیجه 

افت فشارخون به علت خونریزی غیر طبیعی شود. 

به پزشک بایستی سریعا  بروز این علائم صورتدر 

د. چون لوله های رحمی دارای دیواره مراجعه شو

رشد چنین امکان پاره بسیار نازک هستند و با 

شدن لوله ها بسیار زیاد است. در نتیجه خونریزی 

شدید در ناحیه شکم رخ می دهد و فرد دچار 

 غش می شود. 

 

 

 

 

 علل حاملگی خارج از رحم: 

 تاکنون علت حاملگی خارج از رحم بطور کامل

ن نوع ایمشخص نشده است اما شایعترین علت 

و یا  دادانس ،حاملگی عبارتند است از: تنگی

، اختلال مادرزادی در لوله چسبندگی در لوله ها

عفونتهای لگنی،  ،IUDهای رحم، استفاده از 

حاملگی خارج از رحم قبلی، آسیب های لوله ای 

بر اثر اعمال جراحی، مشکل دیواره های لوله 

را به  کرحمی که نتواند منقبض شود و تخم

 داخل رحم به حرکت در آورد. 

 درمان: 

 دستور انجام  وعه به پزشک، با مراج

سونوگرافی که آیا حاملگی در داخل رحم 

 است.یا در جای غیر از رحم 

  چک هورمونBHCG  که نشان دهنده

حاملگی است. این هورمون در اوایل 

روز دو برابر می شود اما در 2حاملگی هر 



حاملگی های شکمی و لوله ای این 

 هورمون کاهش می یابد. 

 می تواند  که کاهش هموگلوبین خون

نشان دهنده  خونریزی داخل شکمی 

 باشد که بسیار خطرناک است. 

  در صورتیکه دچار دردی هستید که به

شانه و گردن انتشار پیدا می کند و یا لکه 

سرگیجه،  بینی، عرق سرد، نبض تند،

سریعا به کاهش فشارخون  خونریزی و

 پزشک مراجعه کنید. 

 :درمان دارویی

خارج از رحم  جنیندر بعضی مواقع که سایز 

کوچک باشد یا جذب می شود و یا دفع. اما بعضی 

حاملگی پزشک متوجه می  تیتر مواقع با چک

شود که سایز جنین رو به رشد است پس دستور 

تزریق آمپولی بنام متوتروکسات را می دهد که 

در درون لوله ها  جنیناین آمپول از رشد 

 د. فرد تحت نظر باشاما بایستی  جلوگیری می کند

 درمان جراحی:

در مواردی که اندازه تخمک بارور شده بزرگ باشد 

و به درمان دارویی جواب ندهد و همچنین 

هموگلوبین بیمار رو به کاهش باشد نشان دهنده 

پاره شدن لوله ها است که برای بیمار بسیار 

خطرناک است و برای نجات جان مادر بایستی به 

 برود.عمل  اتاق

جراحی به روش لاپاراسکوپی، و در موارد اورژانس 

و تهدید کننده حیات به روش لاپاراتومی یا باز 

 انجام می شود.

 

 

 

 

 دانشگاه علوم پزشکی شیراز  

 
 

 

 

 

 حاملگی خارج از رحم

 ویژه آموزش به بیمار
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تھیھ کننده:

زھرا رحمانی سرپرستار اتاق عمل

تایید کننده

دکتر فرخ خانی جراح زنان و زایمان


