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 هولوپروزنسفالی چیست؟ 

هولوپروزنسفالی یک ناهنجاری پیچیده مغزی است که در نتیجه تقسیم ناکامل مغز در مراحل اولیه تکامل  

شود. این وضعیت با عدم تقسیم صحیح پروزنسفالون )مغز پیشین جنین( به دو نیمکره  جنین ایجاد می 

 .گردد های صورت می ها در مغز و ویژگی شود و منجر به طیفی از ناهنجاری مغزی مشخص می 

 :شود هولوپروزنسفالی بر اساس شدت تقسیم مغز به چهار نوع تقسیم می 

 :هولوپروزنسفالی آلوبار

های مغزی وجود ندارد و در نتیجه یک بطن مغزی  شدیدترین نوع است که در آن هیچ جدایی بین نیمکره 

 .شود واحد و مغزی با یک لوب تشکیل می 

 :لوبارهولوپروزنسفالی نیمه 

اند و ساختار مغز حالتی بین نوع آلوبار و لوبار  های مغزی تا حدی از هم جدا شدهدر این حالت نیمکره 

 .دارد 

 :هولوپروزنسفالی لوبار

 .تر است های مغزی بهتر انجام شده و ساختار مغز طبیعی ترین نوع است که در آن جدایی نیمکره خفیف 

 :ای میانی )سینتلنسفالی(نیمکره نوع بین 

های قدامی و  اند، اما ممکن است در قسمت ها در بخش میانی مغز از هم جدا نشدهدر این نوع، نیمکره 

 .خلفی تقسیم نسبتاً طبیعی وجود داشته باشد 

 علت هولوپروزنسفالی چیست؟ 

های ژنتیکی، عوامل محیطی و عوارض  توانند شامل ناهنجاری علل هولوپروزنسفالی متنوع هستند و می 

مرتبط هستند، در   ۱۳دوران بارداری باشند. برخی موارد با اختلالات کروموزومی مانند تریزومی  

های خاص همراه باشند. عوامل محیطی که خطر را  که برخی دیگر ممکن است با جهش در ژن حالی 

 .های دوران بارداری هستند دهند شامل دیابت مادر، برخی داروها و عفونت افزایش می 

 های بیشتری انجام دهم؟ آیا لازم است آزمایش 

ممکن است برای نوروسونوگرافی تخصصی )سونوگرافی مغز و سیستم عصبی مرکزی جنین( و  

ارجاع داده شوید. همچنین ممکن است سونوگرافی هدفمند   (MRI) تصویربرداری تشدید مغناطیسی 

توانید با پزشک معالج خود و/یا  ها درخواست شود. شما می بیشتری برای بررسی وجود سایر ناهنجاری 

متخصص طب مادر و جنین مشورت کنید تا مشخص شود ادامه بارداری انتخاب مناسبی برای شما و  

ها  های ژنتیک نیز ممکن است توصیه شوند. این آزمایش تان هست یا خیر. مشاوره و آزمایش خانواده

های  برای بررسی ناهنجاری  (CVS) برداری از پرزهای کوریونیتوانند شامل آمنیوسنتز یا نمونه می
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های تشخیصی ژنتیکی مانند میکرواری کروموزومی یا تعیین توالی کامل  کروموزومی و سایر آزمایش

 .اگزوم باشند 

 در دوران بارداری باید مراقب چه مواردی باشم؟ 

های معمول دوران بارداری و  یابند، لازم است مراقبت هایی که با هولوپروزنسفالی ادامه می در بارداری 

های منظم برای ارزیابی سلامت و رشد جنین انجام شود. پزشک شما در طول بارداری  سونوگرافی 

های لازم را ارائه خواهد داد؛ برای مثال باید به حرکات جنین توجه داشته باشید. تغییرات  توصیه 

 .توجه در الگو یا تعداد حرکات ممکن است نیاز به بررسی داشته باشند قابل

 این وضعیت پس از تولد برای نوزاد من چه معنایی دارد؟ 

علائم و تظاهرات جسمی هولوپروزنسفالی بسته به شدت بیماری بسیار متفاوت هستند. برخی نوزادان  

ها )هیپوتلوریسم(،  های شدید صورت داشته باشند، مانند فاصله کم بین چشم مبتلا ممکن است ناهنجاری 

وجود یک چشم منفرد )سیکلوپیا(، بینی صاف یا فقدان بینی، و شکاف لب یا کام. مشکلات عصبی از  

جمله ناتوانی ذهنی، تأخیر تکاملی، تشنج و اختلال در حرکت و هماهنگی نیز ممکن است وجود داشته  

ریز مرتبط با هیپوتالاموس و غده هیپوفیز ایجاد شوند که  باشد. همچنین ممکن است اختلالات غدد درون 

اوره با تیمی چندتخصصی شامل  گذارند. ممکن است برای مش بر تنظیم دما، رشد و متابولیسم تأثیر می 

نورولوژی کودکان، جراحی کرانیوفاسیال و غدد کودکان ارجاع داده شوید تا درباره پیامدهای وضعیت  

 .نوزاد شما گفتگو شود 

آگهی بسیار ضعیف بوده و بسیاری از  آگهی هولوپروزنسفالی بسیار متغیر است. در موارد شدید، پیش پیش 

تر، کودکان ممکن است تا  مانند. در موارد خفیف نوزادان بیش از شش ماه اول زندگی زنده نمی 

 .های عصبی و تکاملی مختلفی مواجه خواهند شد بزرگسالی زنده بمانند، اما با چالش 

 آیا این مشکل دوباره تکرار خواهد شد؟ 

تواند بسیار  های مختلف می هر بارداری متفاوت است و احتمال تکرار هولوپروزنسفالی در خانواده 

تواند بر اساس سابقه خانوادگی، احتمال دخالت عوامل ژنتیکی و عوامل  متفاوت باشد. مشاوره ژنتیک می 

تری از خطر ارائه دهد. این ارزیابی ممکن است شامل گفتگو درباره  شده، ارزیابی دقیق محیطی شناخته 

های  های خاص یا ناهنجاری آزمایش ژنتیک برای والدین و احتمالاً کودک مبتلا جهت شناسایی جهش 

 .کروموزومی باشد 
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 چه سؤالات دیگری باید بپرسم؟ 

 پیامدهای بلندمدت هولوپروزنسفالی برای سلامت، رشد و کیفیت زندگی فرزند من چیست؟  •

 آگهی نوزادم لازم است؟ های بیشتری برای بررسی وضعیت و پیش ها یا ارزیابی آیا آزمایش  •

 های من در مورد ادامه بارداری چیست؟ گزینه  •

 زایمان نوزادم باید در کجا انجام شود؟  •

 های موجود برای نوزادم پس از تولد توضیح دهید؟ توانید درباره حمایت آیا می  •

توانید اطلاعاتی درباره تیم پزشکی و متخصصانی که در زایمان و مراقبت از نوزادم پس از  آیا می  •

 تولد دخیل خواهند بود ارائه دهید؟ 

  سلب مسئولیت 

عنوان  رسانی عمومی ارائه شده است و نباید به سایت صرفاً برای اطلاع محتوای این بروشور/ وب 

خودداری از هر اقدامی بر  جایگزین توصیه پزشکی تخصصی در نظر گرفته شود. پیش از انجام یا 

 ای متناسب با شرایط فردی خود دریافت کنید. اساس این اطلاعات، لازم است مشاوره پزشکی حرفه 

روز بودن  گونه تضمینی در مورد دقت، کامل بودن یا به روز باشد، هیچ اگرچه تلاش شده اطلاعات به 

 شود. محتوا ارائه نمی 
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