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این بروشور برای کمک به شما در درک این موضوع طراحی شده است که جفت سرراهی چیست، چه  

 .تان دارد هایی نیاز دارد و تشخیص آن چه پیامدی برای شما، جنین و خانوادهبررسی 

 جفت سرراهی چیست؟ 

پوشاند یا بسیار نزدیک  شود که جفت روی دهانه رحم )سرویکس( را می جفت سرراهی به حالتی گفته می 

 .شود آن قرار دارد و مانع زایمان طبیعی می 

تر، اصطلاح »پریویا« باید فقط به مواردی گفته شود که جفت کاملاً دهانه رحم را  طور دقیق به 

 .شود نامیده می «  نشینپوشاند، در حالی که حالتی که جفت نزدیک دهانه رحم قرار دارد »جفت پایین می

 .شوند زایمان را شامل می  ۱۰۰۰مورد در هر  ۵این دو حالت در مجموع حدود 

 علت جفت سرراهی چیست؟

 .طور کامل شناخته نشده است علت دقیق جفت سرراهی به

با این حال ارتباط واضحی بین آسیب قبلی به دیواره رحم )مثلاً پس از سزارین( و بروز جفت سرراهی  

 .وجود دارد 

شوند، در ادامه بارداری دیگر  نشین تشخیص داده می هایی که در میانه بارداری پایین بسیاری از جفت 

دهد؛ یعنی جفت به سمت مناطقی از  نزدیک دهانه رحم نیستند. این پدیده به دلیل »تروپوتروپیسم« رخ می 

 .کند رسانی بهتری دارند )معمولاً قسمت بالایی رحم( رشد می رحم که خون 

 .تواند این الگوی رشد را تغییر دهد و مانع این »بالا رفتن« جفت شود وجود جای زخم سزارین می

 شود؟ جفت سرراهی چگونه تشخیص داده می 

خود یا پس  صورت خودبه علامت کلاسیک جفت سرراهی، خونریزی بدون درد است که ممکن است به 

 .از زایمان زودرس، رابطه جنسی یا معاینه واژینال رخ دهد 

شود که حتی در  واژینال )داخلی( انجام می ماهه دوم بارداری با سونوگرافی ترانس تشخیص معمولاً در سه 

 .صورت پایین بودن جفت نیز ایمن است 

ماهه سوم  روند، لازم است پیگیری در سه نشین در ادامه بارداری بالا می های پایین از آنجا که بیشتر جفت 

 :انجام شود 

 ۳۲در هفته   •

 ۳۶در هفته   •
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 :دهند نشین را افزایش می عواملی که احتمال باقی ماندن جفت پایین 

 ضخامت لبه جفت  •

 وجود اسکار سزارین  •

 سن بارداری بالاتر در زمان تشخیص  •

 شود؟ های بیشتر دارم؟ چه زمانی و چگونه زایمان انجام می آیا نیاز به بررسی 

سونوگرافی تکرار   ۳۲نشین تشخیص داده شود، باید در هفته  ماهه دوم جفت پایین اگر در سونوگرافی سه 

 .شود تا محل جفت بررسی گردد 

انجام   ۳۶اگر جفت همچنان دهانه رحم را بپوشاند یا نزدیک آن باشد، سونوگرافی دیگری در هفته 

 .شود تا زمان و روش زایمان تعیین شود می

در زنانی که جفت سرراهی دارند و سابقه جراحی رحم )مانند سزارین( دارند، باید احتمال چسبندگی  

 .غیرطبیعی جفت نیز بررسی شود 

 .شود به روش سزارین انجام می   ۳۸تا    ۳۶شده بین هفته  ریزی در موارد بدون عارضه، زایمان برنامه 

سزارین باید در بیمارستان مجهز و توسط متخصص باتجربه انجام شود تا امکان مدیریت خونریزی شدید  

 .وجود داشته باشد 

 آگهی چگونه است؟ پیش 

ویژه در صورت خونریزی  جفت سرراهی با افزایش خطر عوارض برای مادر و نوزاد همراه است، به 

 .مادر

 :تواند منجر به خونریزی می 

 زایمان زودرس  •

 نیاز به تزریق خون  •

 های ویژه بستری در بخش مراقبت  •

 در برخی موارد هیسترکتومی )برداشتن رحم(  •

 و حتی خطر برای جان مادر •

 افتد؟ آیا دوباره اتفاق می 

 .اند، احتمال بیشتری برای تکرار آن دارند زنانی که جفت سرراهی داشته 
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 .است ( ٪۵)  ۱۰۰در   ۵خطر عود حدود  

 چه سؤالات دیگری باید بپرسم؟ 

 آیا در سونوگرافی ناهنجاری دیگری دیده شده است؟  •

 بار باید سونوگرافی انجام دهم؟ هر چند وقت یک  •

 کجا، چه زمانی و چگونه باید زایمان کنم؟  •

 

   سلب مسئولیت 

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

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

 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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