
 

 

 

 

 

 : عنوان آموزش

 حاملگی خارج رحمی
 Ectopic Pregnancy (EP) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 آموزشی و خودمراقبتی  محتوای

 واحد آموزش سلامت همگانی بیمارستان شهید هاشمی نژاد
 ، سوپروایزر آموزش سلامت همگانیگردآورنده: راضیه مرتضوی نژاد
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خارج از حفره    ی( در محلن یاست که در آن تخمک بارور شده )جن   یتیوضع  یخارج رحم   یحاملگ

رحم رشد کند. در    یدر پوشش داخل دی با نی. به طور معمول، جن کندیم  ین یرحم لانه گز  یاصل

  نیترعیکه شا  دهدیرخ م  رحمی  یهااز لوله  یکیدر    ین یلانه گز  نیاغلب ا  ،یخارج رحم  یحاملگ

 حفره شکم رخ دهد.  اینوع است. در موارد نادر، ممکن است در تخمدان، دهانه رحم 

مادر    یسالم منجر شود و برا یباردار کیبه  تواندیهرگز نم  ینوع حاملگ نیمهم: ا اریبس نکته

 دارد.  یپزشک   یبه مداخله فور ازیخطرناک است و ن

 

 

 

 

 

 چیست؟ حاملگی خارج رحمی
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به رحم است. عوامل    افتهیانتقال تخمک لقاح    یع یطب   ر یاختلال در مس  ت،ی وضع  ن یا  ی علت اصل

 دهند:  شیخطر را افزا  نیا توانندیم ی متعدد

فالوپ    یهابه لوله  بی آس  ایعامل، انسداد    نیترعیشا  :( فالوپرحمی )  ی هابه لوله   ب ی آس  •

  ر ی از موارد ز یمعمولاً ناش  بیآس  نی. اشودیبه سمت رحم م نیاست که مانع حرکت جن 

 است: 

 ناهنجاری های مادرزادی لوله های رحمی  -

  جاد یمانند سوزاک ا  یمقاربت   ی هایماریکه توسط ب ییهاآن  ژهیبه و  یلگن   یها عفونت -

 . شوندیم

 رحم.  ایفالوپ  یها لوله یرو یقبل   یهایجراح -

اند، در  شده  تیوضع  نیبار دچار ا  کیکه قبلاً    ی: زنانیقبل  ی خارج رحم  ی حاملگ   یسابقه  •

 هستند.   یشتریمعرض خطر ب

 )رشد بافت رحم در خارج از رحم( وزیمانند آندومترخاص:   ی ها ی ماری ب  •

مؤثر است،    یریشگی روش پ   کی  IUDاگرچه    (:IUD)  ی از دستگاه داخل رحم   استفاده  •

 است.   شتریبودن آن ب ی، احتمال خارج رحم IUDبا وجود  یاما در صورت وقوع باردار 

 روده.   یالتهاب یهایماریب  ای ابتیمانند د مزمن: ی ها ی ماری ب  •

 موارد(.  ی)در برخ  IVFمانند  :ی کمک بارور  ی ها روش •

 

 
های دیگر  توانند در زمانشوند، اما میعلائم معمولاً بین هفته ششم تا دهم بارداری ظاهر می

ها در مراحل اولیه ممکن است علائم خفیفی داشته باشند و متوجه  نیز رخ دهند. برخی از خانم

  نشوند که بارداری خارج رحمی است، مگر اینکه با یک معاینه یا سونوگرافی مشخص شود. 

 .ها توجه کردباید به تفاوت

طرفه  • یک  لگن  یا  شکم  صورت  :  درد  به  معمولاً  درد  این 

های شدید یا درد تیز و ناگهانی در یک طرف شکم  کرامپ

مقعد  فرد احساس فشار در ناحیه    شود. یا لگن شروع می

داشت.   به  خواهد  یا  باشد  متناوب  درد  این  است  ممکن 

 صورت مداوم ادامه یابد. 

 ؟چه عللی در حاملگی خارج رحمی دخالت دارند

 حاملگی خارج رحمی چه علائمی دارد؟
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تر  خونریزی ممکن است سبک  خونریزی غیرطبیعی واژینال: •

بینی باشد که با  از قاعدگی معمولی باشد، یا به صورت لکه

لخته همراه است.این خونریزی معمولاً در زمان مورد انتظار  

 دهد.پریود یا کمی بعد از آن رخ می

شانه  • می:  درد  رخ  زمانی  اغلب  علامت  که  این  دهد 

حائل   )پرده  دیافراگم  تحریک  باعث  داخلی  خونریزی 

بین قفسه سینه و شکم( شود. این درد در نوک شانه  

 شود و یک علامت جدی است. احساس می

:  علائم مرتبط با پارگی لوله فالوپ )وضعیت اورژانسی( •

توانند به  اگر بارداری خارج رحمی پاره شود، علائم می

پزشکی   فوری  مداخله  به  نیاز  و  شوند  وخیم  سرعت 

 دارند: 

 درد ناگهانی، بسیار شدید و تیز در شکم یا لگن.  -

سرگیجه شدید یا ضعف )ناشی از کاهش فشار خون   -

 به دلیل خونریزی داخلی(. 

 غش کردن یا سنکوپ.  -

 حالت تهوع و استفراغ شدید.  -

 
و    یشگاهیآزما  ، ین یبال  ی هااز روش  یب ی پزشکان از ترک  ،ی خارج رحم  ی باردار  ص یتشخ  یبرا

محل آن و    نییتع  ،یوجود باردار  دییتأ  ص،ی . هدف از تشخکنندیاستفاده م  یربردار یتصو

 است.  ماریب یعموم تیوضع  یابیارز

   :و شرح حال ینیبال نهیمعا

باردار   ی قاعدگ   خچه ی تار  • و هرگونه سابقه   ی قاعدگ  نیدر مورد زمان آخر  دنیپرس  :ی و 

 . یعفونت لگن ای یقبل  یخارج رحم یباردار 

  ی طرفه( و الگو  کی سوال در مورد نوع، محل و شدت درد )مخصوصاً درد    علائم:  ی ابی ارز  •

 . نالیواژ یزیخونر

 حاملگی خارج رحمی چگونه تشخیص داده می  شود؟
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لگن )مانند    هیتوده در ناح  ای  تی حساس  یبررس  یبرا  ی لگن   نهیانجام معا  :ی ک ی ز یف   نه ی معا  •

( که  ع یضربان قلب سر  ای  نییعلائم شوک )مثل فشار خون پا  یفالوپ( و بررس   ی هالوله

 است.  یداخل یز یدهنده خونرنشان

 :خون شاتیآزما

است و    ی باردار  صی تشخ  ی برا  شی آزما  نیترمهم  نیا  :hCG- هورمون بتا   ی ری گ اندازه  •

  ی باردار  کیدر    .کندیم   یر یگاندازه  شود، یم   دی تول  یرا که در طول باردار   ی سطح هورمون

تقر  ۷2تا    4۸هر    دیبا  hCGسطح    ،یعیطب  برابر    باًیساعت  دو  )قانون  شود  برابر  دو 

پزشک    است.  یعیرطب یغ  ایتر  اغلب آهسته  شیافزا  نی ا  ، یخارج رحم  یشدن(. در باردار

مشخص )مثلاً هر    یشما را با فواصل زمان   hCGداشته باشد که سطح    ازیممکن است ن

 کند.  ی آن را بررس شی کند تا سرعت افزا  یریگدو روز( اندازه

پا:  پروژسترون • م  نییسطح    ی ع یرطب یغ  یباردار   کیدهنده  نشان  تواندیپروژسترون 

 است(.  نیسقط جن  ای یخارج رحم  یباشد )که شامل باردار

 : یربردار یتصو

 .  است یمحل باردار  دنید یبرا  یابزار اصل  نیا (:نال ی واژ داخلی )  ی سونوگراف  •

باشد که انتظار    یبه حد  hCGاگر سطح    در رحم:  ی حاملگ   سه یوجود ک   عدم  - بالا 

نشان ندهد، به    یز یچ  یشود اما سونوگراف   دهی در رحم د  یحاملگ   سه یک   رودیم

 . شوندیمشکوک م  یخارج رحم یشدت به باردار 

رحم:  مشاهده  - از  خارج  برخ  توده   ا یتوده    کی  تواندیم  یموارد، سونوگراف   یدر 

خارج از رحم مشاهده    یگر یمکان د  ایدر لوله فالوپ    ماًیرا مستق  یحاملگ   سهیک

 کند. 

شکم و    ی آزاد در فضا  عیما  ایوجود خون    تواند یم   یسونوگراف   آزاد: عی ما  یبررس  -

 است.   یداخل یزیدهنده خونرلگن را نشان دهد که نشان
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تشخیص و درمان بارداری خارج رحمی باید به سرعت و با دقت انجام شود تا از عوارض جدی  

 . جلوگیری شود. انتخاب روش درمان به عوامل مختلفی بستگی دارد

   درمان دارویی 

شونده سریع )مثل  های تقسیمدرمانی است که رشد سلولمتوترکسات یک داروی شیمی

شود بدن بافت بارداری خارج رحمی را جذب  کند و باعث میهای بارداری( را متوقف میسلول

 این روش فقط در صورت وجود شرایط زیر انجام می شود:  کند.

 باشد )بدون خونریزی داخلی فعال یا پارگی(.  پایداربیمار باید  -

 (.mIU/mL 5۰۰۰باشد )معمولاً کمتر از  پایینباید نسبتاً  hCGسطح  -

 متر(. سانتی  4تا    3.5باشد )معمولاً کمتر از    کوچک اندازه توده خارج رحمی باید   -

دارد. اگر سطح هورمون در چند روز   hCGبیمار پس از تزریق نیاز به پایش دقیق سطح 

 اول کاهش نیابد، ممکن است به تزریق دوم یا تغییر به درمان جراحی نیاز باشد. 

 

 

 در ارتباط با حاملگی خارج رحمی  چه کاری میتوان کرد؟
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 درمان جراحی  

شود و معمولاً در موارد اورژانسی  جراحی برای برداشتن بافت بارداری خارج رحمی انجام می

 شود. یا زمانی که درمان دارویی شکست خورده است، استفاده می

انجام  :  لاپاراسکوپی   • تهاجمی(  )کم  لاپاراسکوپی  روش  به  جراحی  موارد،  اکثر  در 

طریق برشمی از  با  شود.  و جراح  ابزارهای جراحی وارد شده  های کوچک در شکم، 

 دارد. استفاده از دوربین )لاپاراسکوپ( بارداری خارج رحمی را برمی

 در صورت بارداری در ناحیه لوله های رحمی به دو صورت لاپاراسکوپی انجام می شود:

شود،  در این روش، لوله فالوپ باز می  :  (سالپینگوستومی باز کردن لوله رحمی )  -

برداشته می بارداری  میبافت  ترمیم  لوله  و  برای  شود  این روش  حفظ  شود. 

 شود، اما خطر عود در همان لوله وجود دارد. آینده انجام می باروری

رحمی  - لوله  کامل  فالوپ    (:سالپینژکتومی )  برداشتن  لوله  کل  روش،  این  در 

شود. این روش برای مواردی است که آسیب به لوله  دیده برداشته میآسیب

امن روش  این  دارد.  وجود  شدید  خونریزی  یا  است  برای  شدید  راه  ترین 

 جلوگیری از عود در آن لوله است. 

 

این جراحی باز )برش بزرگتر( فقط در موارد اورژانسی شدید، پارگی  : لاپاراتومی  •

نیاز به دسترسی   یا زمانی که خونریزی داخلی زیادی رخ داده است و  گسترده، 

 شود.سریع است، انجام می
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 فعالیت:  

(، بدن شما به  یجراح  ژهی)به و  یپس از هر نوع درمان  ه یاول  ی در روزها  :ی استراحت کاف •

 است.  یات یح اریبس یدارد. خواب کاف  ازین میترم یبرا یادیز ی انرژ

.  دی کوتاه شروع کن   یرو ادهیسبک مانند پ   یهاتیپزشک، فعال  دییپس از تأ  :م ی ملا   ت یفعال  •

 . کندیم  یر یکار به گردش خون کمک کرده و از لخته شدن خون جلوگ نیا

 :ی پس از جراح   ت یفعال  ی ها ت ی محدود  •

  شی ب  یوزن  دی هفته نبا  6تا    4: معمولاً حداقل  نی بلند کردن اجسام سنگ  از  اجتناب  -

 شود.  یریجلوگ یجراح یها تا از فشار آمدن به برش د یبلند کن  لوگرمیک  5تا  4از 

را به    ی که عضلات شکم  یی هاتیو فشار بر شکم: فعال  ن یسنگ  یها از ورزش  زیپره  -

تا   دیبلند کردن وزنه( با ایکرانچ،  شکم  د،یشد دنی)مانند دو  کنندیم  ریشدت درگ

 ها کنار گذاشته شوند. کامل زخم  یزمان بهبود

دارو   ت یفعال   ی ها ت ی محدود  • درمان  از  توص  ی برخ  )متوترکسات(:  یی پس    ه یپزشکان 

اجتناب شود تا    دیو ورزش شد   ی جنس  ت یدارو، از فعال  ی در طول دوره اثرگذار کنندیم

 شود. یریبافت در حال جذب جلوگ  کیاز تحر

 تغذیه 

  یعموم   تی( و تقوی ها )در صورت جراحزخم  میاز ترم  تیمرحله، حما  نیدر ا  هیتغذ  یهدف اصل 

 بدن است. 

  ی هابافت  میترم  یبدن هستند و برا  یساختمان  یها بلوک  هانیپروتئ   :ی کاف   ن ی پروتئ  •

جراح  دهی دبیآس از  پس  فالوپ  لوله  متوترکسات(    ای  ی)مانند  از  پس  بافت  جذب 

  اتیتخم مرغ، حبوبات، و لبن   ، ی. منابع خوب شامل مرغ بدون پوست، ماهاندیضرور

 . کم چرب هستند

  ی خوندچار کم  ،یزی خونر  لی که به دل  یدر صورت  :آهن  •

باش غذاها   د،ی شده  )گوشت    ی غن   یمصرف  آهن  از 

  ی حاو  ییچرب، اسفناج، عدس( و مواد غذاقرمز کم

 مهم است.  اریجذب بهتر آهن( بس ی)برا   C نیتامیو
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و  بالا:  بر ی ف  • جراح  ژهیبه  از  باشد. مصرف    کی  تواندیم  بوستیشکم،    یپس  مشکل 

 . کندیو غلات کامل به حفظ سلامت دستگاه گوارش کمک م ها،وهیم  جات،یسبز

 

کاف   دن ی نوش  • نوشیآب  برا  دنی:  فراوان  فرآ  ی آب  دفع    یمیترم  یندهایهمه  بدن، 

 است.  ی ضرور بوستیاز   یریپس از مصرف متوترکسات( و جلوگ ژهیسموم )به و

کافئ   کاهش  • الکل:  ن ی مصرف  پ   یتا زمان  و  بهبود  مصرف الکل    د،ی انکرده  دایکه کاملاً 

 . متعادل باشد دیبا  زین نی قطع شود. مصرف کافئ  دیبا

 : ابدییم تیاهم یخاص  ییو دارو  یاهیبوده است، نکات تغذ ییاگر درمان شما دارو

تداخل دارد. معمولاً پزشک پس از اتمام    کی فول  دی متوترکسات با اس  :د یاس   ک ی ول ف •

  کندیم  هیچند هفته توص  یرا برا   دیاس  کیمتوترکسات، مصرف مکمل فول  یدوره درمان 

 . ابدیسالم کاهش  یهاسلول یتا اثرات دارو رو 

  یاز مصرف آب کاف  نانی. اطمشودیمتوترکسات توسط کبد پردازش م کبد:  یی زدا سم  •

 کبد مهم است.  یدر دفع مواد زائد و کاهش فشار رو  هاهیکمک به کل یبرا

ناپروکسن ممکن   ای بوپروفنی: مصرف ایدیراستروئ یضدالتهاب غ   ی از داروها   اجتناب  •

موارد، با جذب آن تداخل    یدر برخ  ایبگذارد    ریاست بر نحوه جذب متوترکسات تأث

 . دی بدون نسخه با پزشک مشورت کن  یدر مورد داروها  شهی داشته باشد. هم
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 در صورت داشتن علائم زیر با پزشک مشورت کنید:

 و غیر طبیعی ادیز یزیخونر-

 دیشد قیتعر ایدرجه، لرز  3۸ یبالا تب-

 ابدییلگن که با دارو کاهش نم ایشکم پائین  دیشد درد-

 جراحی هر گونه ترشح، قرمزی، ورم و بوی بد از ناحیه-
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