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 اکلامپسی رابطه باکتریوری بدون علامت و پره
 

 3 ، محمدرضا ربیعی2 ، دکتر الهام کاشانی1*سادات برقعی نرجس

 چکیده
تواند اثرات نامطلوبی بـر       ترین مشکلات مهم در طول بارداری است و می          باکتریوری بدون علامت از شایع    : مقدمه و هدف    

 .اکلامپسی انجام شد  منظور بررسی ارتباط بین باکتریوری بدون علامت و پرهاین مطالعه به. نتیجه حاملگی داشته باشد
 درمـانی  – در مرکـز آموزشـی   1381 شاهدی در طی فروردین الی بهمـن سـال   – مطالعه از نوع موردی :ها  و روش مواد

اکلامپسـی و     نظر سن و سابقه پره     زن باردار سالم که از       150اکلامپسی با     زن باردار مبتلا به پره    150. دزیانی گرگان انجام شد   
پرسشنامه و چـک لیسـت مربوطـه        . سازی شده بود ، مورد مقایسه و بررسی قرار گرفتند           نوبت حاملگی با گروه مورد یکسان     

افـزار آمـاری      ها با نـرم     های کشت و کامل ادرار انجام شد و تجزیه و تحلیل داده             تکمیل گردید و برای کلیه بیماران آزمایش      
SPSSویتنی و مجذور کای صورت گرفت ار توصیفی و استنباطی تی و من و آم. 
 برابر زنـان بـاردار بـدون        2/3اکلامپسی     در این مطالعه زنان بارداری که عفونت ادراری داشتند خطر ابتلا به پره             : ها   یافته

 .] =CI ، 22/3 OR درصد for OR  95) : 99/1 و 21/5([عفونت ادراری بود 
اکلامپسی باشد ، بنـابراین       توجه به این که ممکن است باکتریوری بدون علامت از عوامل مساعد کننده پره              با   :گیری    نتیجه

توان عوارض مادری و جنینی را        با غربالگری طی اولین ویزیت و تکرار آن در ترایمستر دوم و سوم بارداری و درمان آن می                 
 . کاهش داد

 اکلامپسی پره باکتریوری بدون علامت ، :های کلیدی  واژه
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