
  

  
  
  

  
  
  

1688



  

ƹԾϨɧƕϐ از Ƈ̶۠ ĸɧƜد  
 

  
  

  الَلهم اَخرِجني من ظُلمُات الوهمِ واكَرِمني بِنُورِ الفهَمِ 
 كلُومن عليَنا خَزائانشُر ع و حمتَكر ليَنا ابَوابح عافت مالَله  

  بِرَحمتك يا ارَحم الراّحمينَ
  
  

 ի رجɧŸ ،راɧĶࣿوردĹ҃ریॐ ا ازय Ƶ  Ʋ̣Χ رƽц ࣛ ارŻУ Ĺ҆اऋ و ۭ˶Ƥ ĸस  
ů̾Ћ انſܨۿ˷Ţ را و ŧ̩̖οر ĸसे ɧƳ ࣳ ĸɧƉ˷Ţ ،راɧĶࣿورد  ŧ̔οر Żࠤϲرا ࣛ ا ŧ˙Юدا ĸस  

  ώ Ƶպࣶܧ܊ɧŢ॑ن ƽу اώ ĸܧ܊ɧŢن
  
  
  
  
  
  
  

ي مؤلف، مترجم و ناشـر   دوست عزيز، اين كتاب حاصل دسترنج چندين ساله
كـاري    ر شكلي بـدون اجـازه از پديدآورنـده   آن است. تكثير و فروش آن به ه

غيراخلاقي، غيرقانوني، غيرشرعي و كسب درآمـد از دسـترنج ديگـران اسـت،     
اعتمـادي در جامعـه و بـروز     ي ايـن عمـل نادرسـت، موجـب رواج بـي      نتيجه

  گردد. آمدهاي ناگوار در زندگي و محيط ناسالم براي خود و فرزندانمان مي پي

 بياييد به حقوق ديگران احترام بگذاريم



  

  
 
 
  
  
  
  
  

 درسنامه
  هاي داخلي و جراحي ريبيما

  

  

  

  

  ييو مشاوره در ماما ييماما هاي ارشد رشته يكارشناس  ويژه
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:ŻࠤϪƽу ࣼॡ Ƶզϓ ƹԾ͗ҭƔ 
  ي خردمندي است. سپردن كار به اهلش نشانه

  
شــما  ميرا تقــد ســتهيشا يتــا محصــول ميــا تمــام تــلاش خــود را بــه كــار گرفتــه  يوزشــآم يهــا بســته ديــتول يبــرا
  .ميينما زانيعز

ــ يا مجموعــه ــر يرو شيكــه پ ــه نيشماســت براســاس معتبرت ــر و ب ــم مجــرب  نيروزت ــه قل ــابع كنكــور و ب ــر من  نيت
  شما خواهد شد. نهيدر زمان و هز ييجو شده است و مطالعه آن موجب صرفه فيتأل دياسات

در  مجموعـه  ني ـا ييتوانـا  گـر  اني ـب در دهـه اخيـر   يارشـد و دكتـر   يدر كنكـور كارشناس ـ  يآمـار قبـول   نيبالاترارائه 
كـه مجموعـه    ميادعـا كن ـ  ميتـوان  يسـاله م ـ  17 يا بـا اتكـا بـه تجربـه     نـك ي. اباشـد  يخـود م ـ  آموزشي اهداف يراستا

  .باشد يدر عرصه كنكور مموجود  يآموزش يها بسته نيتر روز بهو  نيتر كامل  از جمله شك يحاضر، ب
 هاي آموزشي: هاي بسته برخي از ويژگي  

 روزترين منابع كنكور منطبق با معتبرترين و به 

  اساتيد كنكور ترين مجربگردآوري و تأليف توسط 

 تدريس مطالب از سطح پايه تا پيشرفته به بيان ساده و روان 

 انتقال بهتر مفاهيم با استفاده از شكل، جدول و نمودار 

 ي طراحي سوالات كنكور يف مبتني بر نحوهتأل 

 جاي مطالعه چندين منبع مختلف مطالعه يك منبع منسجم به 

 بدون نياز به مدرس و منبعي خودآموز  
 يبــرا يضــمانترا بــه عنــوان  ريــز و محصــولات اســتفاده از خــدمات يآموزشــ يهــا عــلاوه بــر مطالعــه بســته نــكيا

  ؛كنم يم هيتوص زيبه شما داوطلبان عز يقبول
 هاي آزمايشي: خوش بود گر محك تجربه آيد به ميان آزمون  

ــا      ــابي (خــود را ب ــا خــود) و ارزي ــورد ســنجش (خــود را ب داوطلــب شــجاع كيســت؟ داوطلبــي اســت كــه خــود را م
ــه نقــاط ضــعف خــود پــي ببــرد و آن   ــا پــيش از كنكــور ب هــاي  هــا را تقويــت نمايــد. آزمــون ديگــران) قــرار دهــد ت

دهــد. يعنــي شــما بايــد در يــك زمــان  ريــزي منســجم اســت و بــه شــما اولتيمــاتوم مــي آزمايشــي داراي يــك برنامــه
  معين مطالب معيني را مطالعه نماييد.

ــون ــي      آزم ــي م ــه تحليل ــريحي و كارنام ــخنامه تش ــتاندارد، پاس ــوالات اس ــه داراي س ــي مجموع ــاي آزمايش ــد.  ه باش
  م.كن هاي آزمايشي را به شما عزيزان توصيه مي صادقانه شركت در آزمون

 ها درس بخوانيد ... اي زير نظر حرفه ي:زير و برنامه تخصصي مشاوره  
 دي ـكن نيخـود تـدو   يبـرا  ي رااسـتاندارد  ي مطالعـاتي  بـا توجـه بـه زمـان آزادتـان برنامـه       دي ـتوان يكه نم ـ يدر صورت

و  نـد ده يشـما قـرار م ـ   اري ـخـود را صـادقانه در اخت   اتي ـكـه تجرب  ي. افـراد دي ـكمـك بخواه  متخصـص حتماً از افراد 
  .دهند يانجام م شما را طيمناسب با شرا يزير رنامهب



  

 :كتاب تست  
  ترين واحد يادگيري در كنكور، تست است. كوچك

مجموعــه هــاي تســت  كتــابكــه ســطح يــادگيري خــود را پــس از مطالعــه بســنجيد از   توانيــد بــراي ايــن شــما مــي
بنــدي  صـورت موضـوعي طبقـه    هـا بــه  اسـتفاده كنيــد. ايـن كتـاب    هـاي تـأليفي)   (تســت و ماطراحـان  (تسـت كنكـور)  

  واضح به شما نشان دهند. صورت بهها را  ي طرح سوالات كنكور و سطح آن توانند نحوه اند و مي شده
 بندي ترين منابع براي دوران مرور و جمع هاي الگوريتم مناسب هاي نكات داغ و كتاب درسنامه:  

نويسـي   هـاي خـود هسـتند و بـراي خلاصـه      آموختـه  نويسـي و مـرور   تر داوطلبـان حـين مطالعـه نگـران خلاصـه      بيش
بـار زمـان بـه نفـع شـما در حـال گـذر اسـت و          دهـيم كـه ايـن    كنند. اينك به شما مژده مـي  زمان زيادي را صرف مي

  نويسي نداريد. هاي الگوريتم نياز به خلاصه هاي نكات داغ و كتاب ديگر با استفاده از درسنامه
  

 تلفــن شــمارههــاي آموزشــي بــه  خــود را در مــورد بســته  و پيشــنهادهاي ســازندهتوانيــد نظــرات، انتقــادات  شــما مــي
  فقط و فقط پيامك نماييد. 09191685970همراه 

  
  مشاور و مدير توليد
  اميرحسين خليلي



  

 զϓ ƹԾ͗ҭƔ:ƣϨŗϋ Ƶ  

ĹݵɧƝн ƹՏٌО  
  

كه بر دانش و ادبت افزوده  علم و ادب ارزش وجود تو است. در تحصيل علم كوشا باش، چرا كه به هر مقداري(ع): حضرت علي 

  يابد. شود قدر و قيمتت افزايش مي

هاي داخلي و جراحي با تأكيد بر دوران  بيماريموضوع منابع درسي دانشجويان مامايي،  ميان يكي از ضروريات مطالعه در

  بارداري و فيزيولوژي خاص مادر در اين دوران است.

ي هاي داخلي و جراحي در مامايي پرداخته است. مطالب به صورت گزينش شده اين درسنامه در قالب نكات جامع به مرور بيمار

نگارش شده است تا درك آن براي  ،بندي شده طبقه صورت و خلاصه از منبع بارداري و زايمان ويليامز، آخرين ويرايش است و به

  . مطالب كمك كند بهتر تر باشد و در عين حال به سرعت مطالعه و تثبيت داوطلبان راحت

  اميد است مطالعه اين درسنامه براي شما داوطلبين مثمرثمر گردد.

  

  

  االله توفيق و من

  خوشنام راددكتـر 
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PEG(  

  ل

3  

افزا/ حاملگي در
م -مري /سكوپي
كانولا با/ سكوپي

ngiopancerat
باردار زنان در ت
سنگ به مبتلا 

بزرگ روده شاهده
ــه :ســكوپي منظ ب

بارداري دوران ر
آمــا /نوســكوپي

مـ داروهـا  ايـن  
  ود.

دست ارزيابي در 
با دوران در/ كن
  ي

يا (انترال اي وده
يا(پارنترال ريدي

نظيــر شــديد رد
G- Jي  (لوله ل

فصل

 
 
 
 
 

  
  

  
  
  
  
  
  

  اندوسكوپي
 د عارضه
 اندوس در
 اندوس در

)tography
ستا ممكن 
 افراد در
 مش براي
 كولونوس

د روده
 كولو در

از استفاده
نشو كند مي
 تكنيك
 CT اسك
اي تغذيه حمايت
 ر تغذيه
 و تغذيه
 مــوار در

ژژونا پورت

ا

ح
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ت اختصاصـي      
 شود.

خطـر شكسـت            

 نند.
هفتـه   8ـداقل          

 ماهــه ســوم و 

ــرد مبــتلا بــه  

  مي

نمايي است 
  

  eوفاست) 

درمـان ناكـافي،    

  

 مادرزادي 

  

ت و كسـاني كـه                 

هـا بـا يـك تسـت
شو مايي آغاز مي

 تولـد عوامـل خ

سي خودداري كن
 يـا پـس از حـ

نمــايي در ســه

س جنســي بــا فــ

 

   احتمالي
  سيفليس

بل از تبديل سرم
 cن شده قبلي 

 cمان شده 
 dمثبت كاذب 

 c فعال 
تيترهاي غيرترپون

 cشي نشده است 
رهاي پايدار (سرو
  ل مثبت كاذب

  شود. نجام نمي
.(  

يابي كنيد. اگـر د
  نيد.

شود. ر گرفته مي

  نفرد)م
يري از سيفليس

cه براي سه دوز 

ـل قبـول نيسـت

  ي

هـ پس نتيجه آن
ختصاصي ترپونم
درمـان قبـل از

 از نزديكي جنس
سـه ماهـه سـوم

ش تيتــر غيرترپون

وز قبــل تمــاس
 ي درمان.

 يج سرولوژيك

تفسيرهاي
عدم وجود س
يس خيلي زود قب
سيفليس درمان
سيفليس درم
تست ترپونمال م
سيفليس
را درمان شده با ت
ه هنوز غيرواكنش
رمان شده با تيتر

غيرترپونمالتست 
تري ان مايش بيش

TP شود) تاييد مي
 مواجه مجدد ارزي
رماني را شروع كن

   ديده شود.
) در نظر1:8تا  1

(تزريق م IMحد 
ي كمك به پيشگي

 عضلاني هر هفته

 زنـان بـاردار قابـ

  شود. تكرار مي

هاي آميزشي ي
  

روند و سپ ار مي
ي ابتدا با تست اخ
كمـي پـس از د

شركاي جنسي
رپونمـايي در س

نجشرمــان ســ

رو 90در عــرض  
ورت تست منفي
مان براساس نتاي

سيفلي

سيفليس اخير
كه
سيفليس در
ت
سيفليس اوليه، آزم

P-PAمال دوم (
سي كنيد و براي
م دهيد و دوره در

اند هاي بومي بوده
32:نوان مثال از 

  درمان
G ،2/4 ميليون واح

ك هفته بعد براي
  تزريق شود.
يون واحد داخل

وش شـده بـراي

مل دوره درمان ت

  

بيماري

 غربالگري به كا
كوس، غربالگري
ـان بـا فاصـله ك

طي و تا درمان ش
ري تسـت غيرتر

داري پــس از در

ي نــدارد امــا د
ك و حتي در صو
ذشته باشد: درم

  سيفليس
TP-  

 
 

 نشي
  نشي

  كنشي
  

  

  
  

ك باليني براي سي
ده از تست ترپونم
رحله باليني بررس
ي باليني را انجام
عرض ترپونماتوزها
,ن ر برابري تيتر به

  سيفليس

Gسيلين  ين پني
كنند دوز دوم يك ي

ميلي G ،2/4يلين 
  

  ك سال
 سـال. دوز فرامـو

   تكرار كنند.
له باشد، كاها فاص

مايي ابتدا براي
ديدتر توالي معك

زايمـ -تـرم   پـره  
 ي است.

ت پوستي مخاط
بـاردار 24فتـه     

بــارد 24 هفتــه 

ــه علائــم بــاليني
ني و سرولوژيك
ماس جنسي گذ

PA

واكن
واكن
غيرواك

 و عدم وجود شك
شي باشد، با استفا
 درمان را براي مر

بندي  كامل مرحله
قبلا در معر ني كه

ي با كاهش چهار

بنزاتي
شكان توصيه مي

سي بنزاتين پني

تر از يك  زمان كم
ـا بـيش از يـك
ه كامل درمان را

روز بين دوزه 9ز 

هاي غيرترپونم ت
. در راهكار جدد

زايمـان -مـادر 
 از عفونت نوزادي

تمام ضايعات هبود
ليس قبـل از هف

يفليس بعــد از
 شود. ر مي

ــرد بــارداري كــ
سي از نظر بالين

روز از تم 90ش از 

VDRL or  
 
 

 يرواكنشي
  
  

  واكنشي

  

  واكنشي
  

ت اوليه ترپونمال
پونمال غيرواكنش
شده است، كفايت
ت درمان، ارزيابي
 در ميان مهاجران
ز تاييد درمان كاف

برخي پز

 b  

يه نهفته با مدت
مـان ناشـناخته يـ

:نند بايد دوره  مي
است. اگر بيش از

ور مرسوم، تست
رسد  به تاييد مي

رولوژيك بالاي م
ر در پيشگيري

روز تا بهب 7د تا 
ل درمـان سـيفل

 شود. كرار مي
ــال درمــان ســي
گام زايمان تكرار
رت مراجعــه فــ

داشته است: بررس
بالا اگر بيش ط

PRP  ال
No

Rغير

Rو

Noو

 منفي بودن تست
ي كه تست غيرترپ

فت شد قبلي دريا
ده، يا عدم دريافت
ت در حاملگي يا

آميز مان موفقيت

  گروه

  aس اوليه 

بيش از يك سال

وليه، ثانويه و اولي
نهفته يا مدت زمـ
رماني را فراموش

روز ا 7مان بهينه 

طو بهتوجه:  
ترپونمايي

 تيتر سر
درمان مادر

 زنان بايد
 به دنبال

از درمان تك
 بــه دنبــ

مجددا هنگ
 در صــو

سيفليس د
 در شرايط

تست ترپونما
onreactive 

 
Reactive 

 
 

Reactive 

 

onreactive 
 

  

aدر صورت :
bدر صورتي :
cاگر درمان :

تاييد نشد
dممكن است :
eمعمولا درم :

گ

سيفليس

با طول مدت ب

aسيفليس ا :
bسيفليس ن :

هر دوز در
cفاصله درما :



  

 يـا  )BMI( ني 

ــاكتور ــد ف  رش

بـدن ي تـوده  ص 

ــولين به ف -انس

شـاخص، گيـرد  ي 

 )kg/m2(  

ــد تور ــب رش ش

  قي

مـي قـرار  ـتفاده 

متر) (برحسب

   50 از تر ش

ــين - ــاكت -آپل ف

چاق

اسـ مـورد  همـه 

( قد مجذور بر 

بيش يا مساوي 

  از: بارتند
ــتين -ن -رزيس

ه از بـيش  كـه  ي 

)kg (برحسب ن

mor(  
(super mor

  ده است.

عب، دارند بوليك
ــفاتين -ين ويس
  ز
 

چـاقي بندي بقه
  .اشد
BM وزن تقسيم

1-9/24 
 25-9/29 
  تر بيش يا 3

  چاقي
3 

3 
  تر يش

rbid( مرضي ي
bidobesity) 

كي شناسايي شد

متاب عملكرد كه
ــي -ــونكتين لپت

ليپاز يپوپروتئين
 آديپونكتين

  ل

6  

طب هاي سيستم
Quetele( با مي

 MIمحاسبه 

BM  
 5/8طبيعي

وزن اضافه در
 30چاقي در

BM چا انواع در
 I 30-34,9
 II 35-39,9
 III 40 بي يا
چاقي  IIIس

BMI( ضي
ي استعداد ژنتيك

  چربي بافت 
ك هايي ديپوكين

- )IL-6(- ــ آديپ
ليپ -)VEGF( ي

عمده  پوكين

فصل

 
 
 
 
 

  
  

  
  
  
  
  
  

 از يكي
et( شاخص

 ي حوهن
MI بندي تقسيم

 BMI ط
 BMI د
 BMI د
MI بندي تقسيم

 كلاس

 كلاس
 كلاس

كلاس چاقي
مرفرا چاقي

چاقي نوعي 
پاتوفيزيولوژي

آ از تعدادي
)TNF-α(-

عروقي ندوتليوم
 آديپ يك

ت

ت

پ

ا



  

ــي ــر س  روي ب

 اســت يــوه

ــده      ــا آين ضــر ي

1  

ــي ــره ن اكلمپس پ

جي متــر ميلــي 9

ي در حــال حاض

  دياستوليك
  120تر از  كم

129 -120  
139 -130  
159 -140  

60تر يا مساوي  

  ن

ــل ــيش قاب بين پ
  .دهد

  هستند. يد
90 ≥ پايــدارور 

ــي ــي عروق  قلب

  فشار خون

  يا 9
بيش  يا 1

يون مزمن

ــه ت ــور  ب غيرقط
د مي افزايش را ل

مفي فشارخون ده
طــو بــههــا  آن ك

ــاري خطــر بيم

  سيستوليك
 و 80تر از  كم
 و 80تر از  كم

  يا 89-80
90تر يا مساوي  ش
10تر يا مساوي  ش

هيپرتانسيو

  يابد. ي
ــن  ــت ممك اس

ناتال پري و دري
9/140   
كاهنديدرمان ت

دياســتوليك ون

ــل خ  داراي عوام
 ن انجام شود.

  
  ن بالا
بيش  ن بالا
بيش  ن بالا

  

ه

مي بهبود رداري
ــرمت ــتغي و اس
مادمير  و مرگ و 

 mmHg 0
 مداخلات انجام
 فشــارخو كــه

 .شود

ــه ــارداري ك رب
ك هيپرتانسيون

  غيرباردار

  نرمال
افزايش يافته

فشار خون 1رحله 
فشار خون 2رحله 
فشار خون 2رحله 

با اوايل در مولاً
ــه ــارداري م م ب
عوارض خطر كه

فشارخون قادير
فشارخون صر

بــاروري ــنين

ش مي تلقي دارد
 بزرگســالان غير

له يكخون در مرح

مر
مر  متوسط

مر  يد

  ل

10  

معم مزمن سيون
ــاري ادام در بيم

كه شود سوار ون
مق طبيعي حد 
مختص افزايش ر
ســ بــاردارغير ن

استاند فشارخون
ــي شــود در  م

مان ضدفشار خو

  باردار

  نرمال
  نرمال
  نرمال

 خون خفيف تا م
فشار خون شديد

فصل

 
 
 
 
 

  
  

  
  
  
  
  
  

 هيپرتانس
 ــار ب رفت

هيپرتانسيو
 بالاترين
 در حتي
 زنــان در

فضد درمان
 توصــيه

هستند درم
 

فشار



  

ــه  100  105ب

شـار همـراه بـا       

 10-25ــاهش 

فـزايش عمـق          

 قيقه

P  ــرياني از 0ش

ن ظرفيـت انتش
 

ــ  شــكمي   ك

يـه بـه دنبـال ا

ش در دقافزاي تر

 

 ــزايش PO2اف

طـور همزمـان ـه       
ند.ك ش پيدا مي

ــزايش فشــار ف

  مار
جـه ميـزان تهوي

ليت ميلي 40تا  2
  يابد. ش مي

 ت ريوي

 ژسترون
ــاري    ــم ج ج

متابوليـك امـا بـ
متر جيوه كاهش

 تر
 ليتر ي

شــدن رحــم و اف

  د آن
كردن مجدد بيم
زايش قابـل توج

20رداري حدود 
به تدريج افزايش

اختلالات

 واخر حاملگي
ك تنفسي پروژ
ــزايش حج ت اف

يش نيازهـاي م
م ميلي 32به  40
ليت ميلي 1100د 

ميلي 1200ر به 

ــزرگ ش علــت ب

ن يا تشديد حاد
نياز به بستري ك

افـز ـنفس     

دوم باري  ر نيمه
ب 16تا  14هفته 

رفيت دمي در او
هاي محرك ويژگي

ــه  ــت ق ــه عل اي ب

بن در اثـر افـزاي
PO  0شرياني از
ليتر به حدود لي

ليتر ميلي 1500

ــه  1ينه ب
ــه ع 3 ب

آسم مزمن ي 
و ن س از زايمان

ي در دسـتگاه تـ

اكسيژن دري  يه
بازدمي بعد از ه

يت حياتي و ظر
م جاري در اثر و
ــه دقيق ي تهوي

آكسـيدكرب د دي
O2يابد و ش مي
ميل 1300مي از 
0ماننده از   باقي

واره قفســه ســي

 ه عملكردي
در طول بارداري

پسي  ي در دوره
شـي از بـارداري

  د تنفس)
زايش مصرف پاي
حداكثر جريان ب

  ل

13  

  وژيك
درصدي ظرفيت 2
درصدي حجم 4

ــدي 40-30 درص
 جيوه

درصدي توليد 3
سيون نيز افزايش
جم ذخيره بازدمي

درصدي حجم 

ــو ــانس دي مپلي

مانده  ظرفيت باقي
بيماري ريوي د 
 عارضه شايعي

اشيي تغييـرات ن 
ه افزايش تعداد

افز غييرات 
ياتي با فشار و ح

فصل

 
 
 
 
 

  
  

  
  
  
  
  
  

تغييرات فيزيولو
  20افزايش
  40افزايش
  ــزايش 0اف

متر ج ميلي
  30افزايش

هيپرونتيلاس
 كاهش حج
  20كاهش

 كــاهش كم

درصدي ظ
 ترين شايع
  پنوموني

 حاصل نهاي
و نهتنفس (

 علت اين تغ
 ظرفيت حي

ت


























  

اهش ظرفيـت    
ــه   ــتلا ب ـراي اب

 

چـون كـا: علـت 
ــ ر ــراد ب ايــن اف

  يد. گرد

  
ز تنفسي خفيف

 يي

  
 كالوز تنفسي 

  

  
 ناحيه خطر

  ي

  
 سايي تنفسي

  ي

  ود.ش
ع ك باشـد   

ــيشتعداد    ــر ب ت

تشديدموارد  1/

  ت.

آلكالوز

م انسداد راه هواي

آلك

اي نارسايي تهويه

ن

اي نارسايي تهويه

نار

اي نارسايي تهويه

  آيد. مي
ش مي خوبي تحمل

خطرنـاكهـا   آن  
 در نتيجــه اســت

/3، يري ننموده

 ال است. 
 سالم بارزتر است

تدا

ن

  سم

 

م وجود بهنفسي 
ر سالم آن به خو

هـاي  و جنـين     
ــاردار و ــان ب زن

  ت.
موارد تغيي 3/1 

بر زايمان واژينا
 مقايسه با زنان

مراحل باليني آسم

 سيزدهم صل

نبال خستگي تن
باردارغيرر افراد 

ي زنـان بـاردار
ــوثر در ز ــانت م

بر روي آسم است
،موارد بهبود 1/

  ند.
برا 18 سزارين 

ماران آسمي در

م

فص

يي تنفسي به د
د بوده وپذير  ت

مكن اسـت بـراي
ــزايش شــ ي و اف

 ست.

ب بيني پيشقابل 
3در  داري 

ترن ايعي شديد ش
م پس از زايمان
ر بارداري در بيم

  صد

  صد

  رصد

  د

نارساي سداد 
ت عموما برگشت
ل اوليه آسم مم

عملكــرديي  ده
 و هيپوكسمي اس

  ر روي آسم
غيرقاراي آثاري 

سم در دوران بارد
شديد در بيماري
وع حملات آسم
ملكرد ريوي در

درص 65-80حدود 
  بيعي

  كاهش يافته

درص 50-60حدود 
  هش اندك

  كاهش 

در 30-35حدود 
  كاهش 

  طبيعي  

درصد 35تر از  كم
  كاهش 

  اسيدوز بالا  

  

 
 با تداوم انس
 اين تغييرات
 حتي مراحل

ــاقي ــد ب مان
هيپوكسي

آثار بارداري بر
 بارداري دار
 بيماري آس
 حملات تش
 احتمال وقو
 تغييرات عم

FEV1 ح
PO2 طب

PCO2 ك

FEV1 ح
PO2 كا

PCO2 ك

FEV1 ح
PO2 ك

PCO2

FEV1 ك
PO2 ك

PCO2
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علائـم عصـبي         

  

 و در بررسـي ع

  ك

 يابند. ست مي

ـاهر پيـدا كنـد

ورولوژيك

ميز بارداري دس
ي عضـلاني تظـ

ختلالات نو

  
 ود دارند.

آم دهاي موفقيت
ختي و عصـبينا     

اخ

م بر بارداري وجو
ولوژيك به پيامد
ت اخـتلالات شـن

مقدم وژيك
هايي مزمن نورو
ـت بـه صـورت

  ظر گرفت.

  ل

17  

 اختلالات نورولو
ه باردار با بيماري

ممكن اسـ رواني
ها را در نظ ل آن

فصل

 
 
 
 
 

  
  

  
  
  
  
  
  

 بسياري از
 اكثر زنان ب
 اختلالات ر

بايد احتمال









  

ــي از   ــاي ناش

قـي اسـت كـه    

ــر بــيشش  ي ت

  .شود مي

،  وضـع حمــل    
 -اكلمپســي ــره

ــرگ       ــا م هـ ش ام

عروقـ -ي قلبـي  

  .دده ميرخ 
ــزايش ضــربه اي اف

مح نرمال حفظ 

ن در ايـن دوره
پــماينــد. مــثلاً 

 ند.

  وقي

ــاهش ــال ك ر ح

هـاي وع بيمـاري          

مقاومت عروقي ر
و حجــم ض شــود

  ري است)

بارداري در سطح
 آيد. نمي 

  كند. وز مي
   علـت: چـون

نم مــي ب نحميــل

كن ملگي بروز مي

عرو -بي

ــم در بوآمبوليس

ري سـبب شـيو

شي از كاهش م
ــر ــيش ش مــي ت

هايپرولمي باردا

 چپ در دوران ب
وجود بهي قلب 
پارتوم بر ره پري
آيـد مـي  جـود 

ــافه را بــر قلــب

بل از اواسط حام

تلالات قلب

ــيو و  ترومب نس

  است.

تـاخير فرزنـدآو

  صد

اي است ناش ضربه
بــت اســتراحت  

توليك به علت ه
.  

و عملكرد بطن چ
بالاي ده برونم با 

دور ايي قلب در
و بـه ش زايمـان    

ســته بــاري اضــ

نارسايي قلب قبل

اختلا

ــتلالات هيپرتا
  است.

رتبط با بارداري
ت در بـارداري، ت

  درص 40حدود
  .دهد مي 

   بارداري
افزايش حجم ض 

ــت  قلــب در حال
 پرشدگي دياست

هستندتر  شديد
و دهد ميپ رخ ن

 يا وضعيت توأم
ب شواهد نارسا

حـول و حـوشي 
ناخواس طــور بــه 

ي قلب شواهد ن

ــونريزي، اخـ  خ
در حال افزايش

هاي مر از مرگ 
ر خـون، ديابـت

  نند.

وران بارداري
هفته اول روي 
  در اواسط

بي ناشي از
ضــربان ري

: افزايش ميزان
چند قلويي شاي 

ي ذاتي بطن چپ
 هايپرديناميك

اي قل اري زمينه
ي مـوارد در دوره    
 مامــايي شــايع

 س.
اي  بيماري زمينه

  ل
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ــا ــرتبط ب ي م
ي قلبي عروقي د

1ي قلبي علت
4

ر چـاقي، فشـار
كن دار مي  عارضه

  ب وعروق
قلب در دو ده ون

8ن افزايش در 
ثر) اين افزايش

قلب ده بروني  يه
ــاردار ل بعــدي ب
لت اين افزايش:
ها ت در بارداري

 قدرت انقباضي
ارداري عملكرد
ن مبتلا به بيما
قلـب در اكثـر م
برخــي حــالات

سپسيس -آنمي 
ز زنان مبتلا به

فصل

 
 
 
 
 

  
  

  
  
  
  
  
  
 ــرگ ــاي م ه

هاي بيماري
 هاي بيماري
 ميزان بالاتر

بارداري را
فيزيولوژي قلب

 بروايش افز
 نيمي از اين
 حداكث( اوج
 ايش اوليافز
 در مراحــل

يابد (عل مي
 اين تغييرات
 تغييري در
 در دوران با
 در اكثر زنا
 نارسـايي ق

زايمــان و ب
-خونريزي

 در بعضي از
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09195730148کرمانشاه (آقاى ابراهیمى)09913713749بم (خانم  سرحدى نژاد)
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