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وتوپیک  بارداری هتر
وتوپیک چیست،  بدانید کند تا  این جزوه به شما کمک می  بارداری این نوع شود، علائم چیست و خطر عود  چگونه ایجاد میبارداری هتر

 .چقدر استدر آینده 

وتوپیک چیست؟   بارداری هتر

م  ،در حالت طبیعی ن به سمت حفره رحکند و س تخمک را در لوله بارور میاسپر ن نتواند به محل لانه گزینن . کند م حرکت میپس جنی  اگر جنی 

ن در خارج از رحم لانه گزینن و رشد   وتوپیک به عنوان یک  بارداری. شود خارج از رحم می بارداریو باعث  کردهطبیعی برسد، جنی   بارداریهپر

ن در رحم و دیگری در خارج از رحم قرار دارد وتوپ بارداری. چند قلو در نظر گرفته می شود که یک جنی  ن زده هپر یک بسیار نادر است، تخمی 

تواند در  ج از رحم لوله فالوپ است، اما میخار  بارداریترین محل  شایع. دهد رخ می یخود به خود بارداری 03333در 1شود که در حدود  می

ارین قبلی یا حنر در شکم رخ دهد  .دهانه رحم، تخمدان، اسکار سن

وتوپیک چگونه اتفا  ق می افتد؟بارداری هتر

وتوپیک هنوز ناشناخته است بارداریعلت واقعی  وتوپیک وجود دارد. هپر  :با این حال، دو فرضیه برای بارداری هپر

 ن در مکان م مختلف به طور همزمان بارور شوند، اما دو جنی  ، ممکن است دو تخمک به طور مستقل توسط دو سلول اسپر
ً
های  اولا

وتوپیک می بارداریشوند که منجر به  از رحم، کاشته میمختلف، یکی در رحم و دیگری خارج   .شود هپر

  پس از اینکه ،
ً
 ایجاد شده است، تخمک دیگری  بارداریثانیا

ً
که   ه شود و در حفره رحم کاشت تواند بارور شده میخارج از رحم قبلا

وتوپیک  بارداریمنجر به   .شود میهپر

 

وتوپیک چیست؟  علائم بارداری هتر

وتوپیک متغپ  است و اختصاصی نیست، با این حال، حدود  بارداریعلائم  تواند  علائم می. اران بدون علامت هستنددرصد از بیم 03هپر

 :شامل موارد زیر باشد

  آمنوره( 
 

ید ممکن استیک علامت شایع است، اما گاهی اوقات ( عدم قاعدگ  اشتباه بگپ 
 

طبیعی را با دوره قاعدگ  .خونریزی غپ 

 ن : این علامت چندین سطح دارد. واند در یک طرف یا هر دو طرف، متناوب یا مداوم اتفاق بیفتدت می: درد زیر شکم درد مبهم، درد تپ 

 .یا شدید

 استموجود این نشانه بدتر شدن وضعیت . درد نوک شانه ممکن است به دلیل نشت خون به شکم ایجاد شود. 

  با دوره . افتد اتفاق می اما نه همیشهاوقات خونریزی واژینال اغلب 
 

ه مولی متفاوت است و ممکن است روشنمعقاعدگ تر  تر یا تپ 

 .باشد

  ن خارج از رحم پاره شود و باعث خونریزی داخلی شود، درد  بارداریاگر و شاید شوک ناشی از از دست دادن قابل توجه شدید  تپ 

ن و  تواند علائم مختلفن مانند پوست لطیف، تنفس  این می. دخون را متحمل خواهید ش کاهش سی    ع، نبض سی    ع، فشار خون پایی 

با فوری شود  شود و توصیه می ک اورژانس پزشکی در نظر گرفته میهر یک از این علائم به عنوان ی.  ایجاد کند سطح هوشیاری

ید یا فورا به اورژانس مراجعه کنید دهنده مراقبت ارائه  .های بهداشنر خود تماس بگپ 

 

وتوپیک چگونه تش  خیص داده می شود؟بارداری هتر

وتوپیک می ن باشد تشخیص بارداری هپر ن هفته بارداریبیشپر علائم . تواند چالش برانگپ  وتوپیک بی  . دنده های پنج تا ده بارداری رخ می های هپر

ارض اولیه بارداری به دلیل تواند با سایر عو  کنید، علائم شما می واژینال به بیمارستان مراجعه می هنگامی که با آمنوره، درد زیر شکم یا خونریزی

وت بارداریتشخیص . داخل رحمی اشتباه گرفته شود بارداریوجود همزمان    :شود وپیک بر اساس موارد زیر انجام میهپر
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 یکی ز وتوپیک شود پزشک می: معاینه فت   هپر
 
. تواند در معاینه لگنن علائم مهمی را کشف کند که ممکن است منجر به تشخیص حاملگ

یا بزرگ یا شناسایی رحم  ای داخل شکمی پرده) پریتوئن تحریک علائم ، در لمس  ناحیه خاصی از درد یا حساسیت املاین علائم ش

 .ها است در تخمدانای  توده

  ی ن جفنر بتا انساین ) GCh β :GCh βاندازه گت  داخل رحمی  بارداریدر خون شما ممکن است به دلیل وجود همزمان ( گنادوتروپی 

وتوپیک مفید نباشدبرای تشخیص با  .رداری هپر

 ترانس واژینال 
ز
د وب به آرامی در واژن شما قرار میکه پر   روشی ): سونوگراف وتوپیک ( گپ  ابزار مهم و مفیدی در تشخیص بارداری هپر

 خارج رحمی حاوی  بارداریاگر تصاویر نشان دهنده وجود کیسه . است
 
ن یا کیسه زرده باشد،داخل رحمی همراه با حاملگ پزشک  جنی 

خارج رحمی کیسه زرده یا جنینن ندارد ، تشخیص آن دشوارتر و  که بارداریدر برخن موارد،  . تواند این وضعیت را شناسایی کند می

تر خواهد بود ن ن میوضعینر به ن. چالش برانگپ  وتوپیک به نظر برسد و  بارداریتواند شبیه یک  ام کیست جسم زرد هموراژیک نپ  هپر

ن کند  .تشخیص را چالش برانگپ 

 

 مراقب چه مواردی باید بود؟

وتوپیک از وجود  بارداریخطر اصلی  های  خارج رحمی لوله فالوپ است و مکان بارداریمحل رایج . شود خارج از رحم ناشی می بارداریهپر

ها ظرفیت کافن و بافت پرورشی برای  هیچ یک از این.  شکم باشدارین قبلی یا حنر تواند شامل تخمدان دهانه رحم، اسکار سن  بسیار نادرتر می

 .حمایت از بارداری در حال رشد را ندارند

 ، ن  . شود و منجر به خونریزی داخلی می شدهدر نهایت پاره  بارداریبا رشد جنی 
 

خارج رحمی شامل درد شدید شکم یا لگن،  بارداریعلائم پارگ

ن   .خود مراجعه کنیدبه ترین بخش پزشکی  شود برای درمان فوری به نزدیک اگر علائم مشکوک دارید، توصیه می. شوک استیا  از حال رفیر

 گزینه های درمانز چیست؟

وتوپیک خاتمه  بارداریهدف از درمان  ن حال به حداقل رساندن خطر  بارداریهپر سه راه برای . داخل رحمی است بارداریخارج رحمی و در عی 

وتوپیک وجود دارد بارداری درمان  :هپر

 (و منتظر بمانید تحت نظر گرفته شده)مدیریت انتظاری  .1

 .خارج رحمی برای پسرفت آن بارداریدرمان دارویی با تزریق یک ماده در  .2

 (.لاپاراسکویر یا لاپاراتومی)درمان جراخ  .0

 به  بارداریاگر به دلیل پاره شدن 
 
ایط تهدید کننده زندگ اگر . جراخ انجام شودفوری بیمارستان مراجعه کنید، باید خارج رحمی در سی

ه بچه دار شدن با شما در خارج رحمی و تمایل شما ب بارداریهای موجود را بر اساس محل و اندازه  ضعیت شما پایدار است، پزشک درمانو 

 .گذارد میان می

کند در صورت مشاهده  دهد و به شما توصیه می تیار شما قرار می، پزشک خطرات احتمالی را در اخارویی یا د انتظاریهنگام انتخاب درمان 

 به بیمارستان مراجعه کنید بارداریعلائم پاره شدن 
ً
 .خارج از رحم، فورا

 عوامل خطر چیست؟

وتوپیک در  بارداری بروز ، خطر انجام شود ( TRA)اگر بارداری شما با استفاده از روش کمک باروری . خودبخودی بسیار نادر است بارداریهپر

خارج  بارداریخارج از رحمی ساده، آسیب لوله ها مانند عفونت، جراخ لوله،  بارداریمانند یک . برابر بیشپر است 03تا  03این وضعیت 

 .خطر اصلی برای این وضعیت هستند عواملرحمی قبلی یا عقیم سازی 
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 آیا دوباره اتفاق خواهد افتاد؟

وتوپیک بسی  هپر
 
 .ار کم استاحتمال عود حاملگ

 

 

 

 

 

 2222ژوئن : آخرین به روز رسانز 

توصیه های پزشکی  این مطالب به عنوان . فقط برای اطلاعات عمومی ارائه شده است[ وب سایت ما/ این جزوه]محتوای  :سلب مسئولیت 

/ این بروشور]قدامی بر اساس محتوای شما باید قبل از انجام یا خودداری از هرگونه ا. در نظر گرفته نشده استکه باید به آن تکیه کنید، 

های معقولی برای  اگرچه تلاش. ای یا تخصصی را در رابطه با موقعیت فردی خود دریافت کنید های پزشکی حرفه ، توصیه[سایت ما وب

، ضمانت یا شود  انجام می[ سایت ما وب/ بروشورها]روزرساین اطلاعات  به ن ، درباره دقیق،  ، خواه صری    ح یا قولی، اما هیچ گونه تضمی  ضمنن

 .دهیم نمی[ سایت ما وب/بروشور]روز بودن محتوای  کامل یا به

ز  جمی   : متر

 : هماهنگ کننده و ویراستار 

ی  سولماز پت 
 پریناتولوژیست ، سفپ  ایزوگ در خاورمیانه و شمال افریقا :  دکتر

ز و ویراستار  جمی   :سرپرست و همکار گروه متر

ن ،  لوژیست ، دانشیار گروه زنان دانشگاه جندیپریناتو :  دکتر نجمیه سعادنر  شاپور اهواز ، مرکز تحقیقات باروری و ناباروری و سلامت جنی 

 اهواز  شاپور جندیدانشگاه علوم پزشکی 

ز  جمی   : سایر متر

 متخصص زنان و زایمان از دانشگاه علوم پزشکی تهران :  دکتر نیلوفر پورسعادت

 

سم؟  چه سوالات دیگری باید بتر

 ویزیت بعدی من چه زماین است؟ 

 شانس من برای حفظ بارداری داخل رحمی زنده چقدر است؟ 

 آیا در صورت باردار شدن مجدد، باید اقدامات احتیاطی خاصی را رعایت کنم؟ 

 چه مدت باید قبل از اقدام برای باردار شدن مجدد صپر کنم؟ 

 


