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برای آن خانم هایی که  می خواهند مادر شوند اما تجربه سقط داشته اند چه پیشنهادی دارید؟

ید شد ى  ها ى یز ر ن خو ز  ا
د بر کما مى  به  یى که  ها ك  شــو تا 

بررسی آسیب ها و عوارض سقط جنیین در گفت وگو با پیزشک زنان

ثیـر  تأ تحت  سـت که  سـب جنیـن ا منا شـد نا ، ر ن مـل آ یـن عا تر مـا مهم  ، ا د ر ا ی د د سـقط جنیـن علـل متعـد
، م جسـا ن ا د کـر ، بلنـد  ر سـنگین کا ننـد  ملـی ما ا عو که  ر  و یـن بـا . ا د گیـر ر می  ا ن قـر گـو نا گو یط  ا شـر

سـت  ر د ، نا ند شـو سـقط جنیـن منجـر می  به  به  ی مشا هـا ر فتا ر ن و  د ش کـر ز ر ، و حـد ز  یکـی بیـش ا د نز
سـقط  . ند شو ب نمی  صلـی سـقط محسـو مـل علـت ا ا یـن عو ، ا د ر ا صـد مـو ر ۹د ۹ ر  کـه د ا ؛ چر سـت ا
ی و  ر و ر بـا نا ی ( ژ لـو و ر ند ت آ مشـکلا مـی و  و ز مو و ی کر هـا ی  ر هنجا ن نا یلـی همچـو لا د غلـب به  نـی ا نو قا

لات جنسـی در مـردان) انجام می شـود. اختـلا
، یا ضربه هـای  زنـان، عفونت هایـی نظیـر سـالمونلا و توکسوپلاسـما همچنیـن، نامتعـادل بـودن هورمون هـا در 

ع سـقط جنیـن  باشـند. شـدید ناشـی از تصـادف نیـز می تواننـد از عوامـل مؤثـر در وقـو

چه عواملی جسمی باعث سقط جنین می شود؟چه عواملی جسمی باعث سقط جنین می شود؟

بارداری هـای  ، در  نـد ر نـی که سابقه سـقط جنیـن دا زنا
 � تی مانند؛ حاملگـی خـار بعـدی ممکـن اسـت با مشـکلا
، س ر د و ن ز یمـا ا ، ز د جنیـن خـو به  د ، سـقط خو حـم ر ز  ا

وری ثانویـه  تولـد نـوزاد بـا وزن کـم یا در برخـی مـوارد نابـار
روبـه رو شـوند. ایـن مـوارد بیشـتر در زنانـی دیـده می شـود 

. اند ر داشـته  که سـقط های مکـر
، ر یا بیشـتر سـقط جنیـن داشـته اسـت خانمـی که سـه بـا

بایـد بـرای بـارداری بعـدی حتمـا تحت نظـر پزشـک باشـد 
یا در موارد خاص، از بارداری مجدد پرهیـز کند. در چنین 
شـرای�ی، مجموعـه ای از بررسـی های پزشـکی لازم اسـت 
تا مشـخص شـود آیـا امـکان بـارداری دوبـاره وجـود دارد 

یا محدودیت هایـی بـرای آن اعمـال می شـود.
ک محسـوب نمی شـود، اما  معمـولا تـا دو بـار سـقط خ�رنـا
بیشـتر تحـت  ر و  با ی سـه  ها سـقط 
عنوان سـقط های 

عـی  ضو مو ز  ه ا ا گـو ند که  شـو خته می  یـج شـنا ا ر ر یا  مکـر
شـکی  قیـق پز ی د ها سـی  ر منـد بر ز نیا سـت و  ص ا خـا

. هسـتند
بخشی از کارهایی که ما برای این خانم ها انجام می دهیم 
شـامل ایـن مـوارد اسـت؛ آزمایش هـای ژنتیکـی، آزمایـش 
رسـی هورمون هـای تخمـدان، هورمون هـای  بر خـون و 
ی  ها سـی  ر یگـر بر د ئیـد و  و یـش تیر ما ز ، آ نـه ا د مر نـه و  نا ز
مرتبـط، بررسـی بیماری هـای زمینـه ای ماننـد تالاسـمی،

حیـه  فی نا ا گر نو ، سـو مت ت سـلا یگـر مشـکلا د بـت و  یا د
رسـی  تناسـلی و تخمدان هـا، عکسـبرداری رنگـی بـرای بر
باز بودن لوله های رحمی، هیستروسـکوپی که با استفاده 
از دوربیـن ریـز، رحـم و لوله هـای رحمـی بررسـی می شـود.

بـی  یا ز ر ی ا ا بـر پی که  سـکو ا ر پا همچنیـن لا
داخـل رحـم از نظـر چسـبندگی،

شـکل، فرم و باز بودن مجرا 
کاربـرد دارد.

تا چندبار بعد از سقط امکان مادر شدن و متولد کردن نوزادی سالم و کامل برای زن وجود دارد؟
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م جسـا ن ا د کـر ، بلنـد  ر سـنگین کا ننـد  ملـی ما ا عو که  ر  و یـن بـا . ا د گیـر ر می  ا ن قـر گـو نا گو یط  ا شـر
ند شـو سـقط جنیـن منجـر می  به  به  ی مشا هـا ر فتا ر ن و  د ش کـر ز ر ، و حـد ز  یکـی بیـش ا د نز

ند شو ب نمی  صلـی سـقط محسـو مـل علـت ا ا یـن عو ، ا د ر ا صـد مـو ر ۹د ۹ ر  کـه د ا ؛ چر سـت ا
ی و  ر و ر بـا نا ی ( ژ لـو و ر ند ت آ مشـکلا مـی و  و ز مو و ی کر هـا ی  ر هنجا ن نا یلـی همچـو لا د غلـب به  نـی ا نو قا

لات جنسـی در مـردان) انجام می شـود. اختـلا
زنـان، عفونت هایـی نظیـر سـالمونلا و توکسوپلاسـما همچنیـن، نامتعـادل بـودن هورمون هـا در 

ع سـقط جنیـن  باشـند. شـدید ناشـی از تصـادف نیـز می تواننـد از عوامـل مؤثـر در وقـو
همچنیـن

بارداری هـای  ، در  نـد ر نـی که سابقه سـقط جنیـن دا زنا
 � تی مانند؛ حاملگـی خـار بعـدی ممکـن اسـت با مشـکلا
، س ر د و ن ز یمـا ا ، ز د جنیـن خـو به  د ، سـقط خو حـم ر ز  ا
وری ثانویـه  تولـد نـوزاد بـا وزن کـم یا در برخـی مـوارد نابـار
روبـه رو شـوند. ایـن مـوارد بیشـتر در زنانـی دیـده می شـود 

. اند ر داشـته  که سـقط های مکـر
، ر یا بیشـتر سـقط جنیـن داشـته اسـت خانمـی که سـه بـا
بایـد بـرای بـارداری بعـدی حتمـا تحت نظـر پزشـک باشـد 
یا در موارد خاص، از بارداری مجدد پرهیـز کند. در چنین 
شـرای�ی، مجموعـه ای از بررسـی های پزشـکی لازم اسـت 
تا مشـخص شـود آیـا امـکان بـارداری دوبـاره وجـود دارد 

یا محدودیت هایـی بـرای آن اعمـال می شـود.
ک محسـوب نمی شـود، اما  معمـولا تـا دو بـار سـقط خ�رنـا
بیشـتر تحـت  ر و  با ی سـه  ها سـقط 
عنوان سـقط های 

عـی  ضو مو ز  ه ا ا گـو ند که  شـو خته می  یـج شـنا ا ر ر یا  مکـر
شـکی  قیـق پز ی د ها سـی  ر منـد بر ز نیا سـت و  ص ا خـا

. هسـتند
بخشی از کارهایی که ما برای این خانم ها انجام می دهیم 

شـامل ایـن مـوارد اسـت؛ آزمایش هـای ژنتیکـی
رسـی هورمون هـای تخمـدان بر خـون و 

ی  ها سـی  ر یگـر بر د ئیـد و  و یـش تیر ما ز ، آ نـه ا د مر نـه و  نا ز
مرتبـط، بررسـی بیماری هـای زمینـه ای ماننـد تالاسـمی

مت ت سـلا یگـر مشـکلا د بـت و  یا د
رسـی  تناسـلی و تخمدان هـا، عکسـبرداری رنگـی بـرای بر
باز بودن لوله های رحمی، هیستروسـکوپی که با استفاده 

،از دوربیـن ریـز،از دوربیـن ریـز، رحـم و لوله هـای رحمـی بررسـی می شـود
بـی  یا ز ر ی ا ا بـر پی که  سـکو ا ر پا همچنیـن لا

داخـل رحـم از نظـر چسـبندگی،
شـکل، فرم و باز بودن مجرا 

کاربـرد دارد.

تا چندبار بعد از سقط امکان مادر شدن و متولد کردن نوزادی سالم و کامل برای زن وجود دارد؟


