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  مقدمه
 اختـصاصي   بيمـاري اكلامپسي را بهتر است نوعي      پره

حاملگي با علتي ناشناخته، قلمداد كرد كه در آن به علت           
، پرفوزيـون اعـضا     ناسپاسم عروق و فعال شدن آندوتلي     

  . ]1[يابدكاهش مي
 AT1مــاران بــا فــشارخون نرمــال تعــادل بــين در بي

 گيرنـــده (AT2و ) 1 نـــوع II آنژيوتانـــسين گيرنـــده(
ــسين  ــوع  IIآنژيوتان ــه   ) 2 ن ــه طوريك ــت ب ــرار اس برق

 اســت در حاليكــه در AT1بيــشتر از  AT2ي  هــاگيرنــده
ار خـون ايـن تعـادل بـه هـم           فشافزايش  بيماران مبتلا به    

كـه  . شـود  مي  AT2بيشتر از    AT1هاي  گيرندهخورده و   
ايــن خــود باعــث كــاهش جريــان خــون جفــت شــده و  

 و  شدهدرنتيجه باعث پرفوزيون ضعيف و ايسكمي جفت        
 شـود مـي ) فشارخون ناشـي از حـاملگي     (  PIH1منجر به   

]2[.  
اكلامپسي همراه بـا خـونريزي و عفونـت تريـاد           پره
ــشكيل مــيمــرگ دهنــد كــه قــسمت اعظــم  آوري را ت

-ط با حاملگي را باعث مي     موربيديته و مرگ و مير مرتب     

  . ]3،1[شوند 

                                                 
1 Pregnancy Induced Hypertension 

  چكيده
 از  %18تولد زنده ديده شـده و عامـل         % 7/3 با علت ناشناخته است كه با شيوعي حدود           يك بيماري  اكلامپسي پره : و هدف  زمينه

مطالعـه  ايـن  . آيـد عوارض جنيني نيز از معضلات عمده آن به حـساب مـي  ، علاوه بر آثار و عوارض مادري . باشدمرگ مادران مي  
  . مي نمايدمقايسه حاملگي طبيعي با را شيوع زايمان و نتايج زايمان زود رس و عوارض آن 

 254و اكلامپـسي   زن حامله مبتلا بـه پـره  127 كه در بود ) Cross sectional(نگر از نوع مقطعي  اين يك مطالعه آينده:روش كار
  .  انجام گرفتChi-square و آزمون SPSS/Winافزار آناليز آماري با نرم. سالم انجام شدحاملگي طبيعي 

 ، p=157/0ان با در تعدادزايم. بود% 25و در مادران سالم % 4/54اكلامپسي شيوع زايمان زودرس در بيماران مبتلا به پره    :هايافته
ولي از نظر سن حاملگي . داري وجود نداشت در دو گروه، از نظر آماري تفاوت معنيp=226/0 و روش زايمان با p=265/0سن با 

)0001/0 p<(    وزن تولد ،)0001/0 p<(        مرگ و ميـر نـوزادان ،)013/0=p(        آپگـار زمـان تولـد ،)005/0=p (     و بـستري درNICU 
)Neonatal Intensive Care Unit  ()0001/0 p< (داري وجود داشتدر دو گروه تفاوت معني.  

توجه بـه كنتـرل دقيـق مـوارد      . زايمان زودرس، علت اختلاف اساسي بين دو گره پره اكلامپسي و حاملگي طبيعي بود              :گيرينتيجه
 تا حد زيادي نتايج نوزادان را دتواناكلامپسي، ميگيري شتاب زده جهت ختم حاملگي در موارد خفيف پرهبيماري و اجتناب از تصميم
 .در اين گروه بهبود بخشيد

 ، عوارض نوزاديزايمان زودرساكلامپسي، پره: كليديهايواژه


