
رگزارش موارد مرگ مادري و ش ز
)قسمت سوم (  در دانشگاه شهيد بهشتي

:تهيه كننده 

و گروه تخصصي تغذيه ، بهداشت و تنظيم خانواده  يم  ت و  ي  به صصي  رو 
: با همكاري 

م  ك متخصص زنان وزايمان و عضو ت لوف ت دكتر نيلوفر تركي متخصص زنان وزايمان و عضو تيم دكت ن

 پرسشگري دانشگاه

 :زير نظر 
معاون بهداشتي دكتر علي رمضانخاني ي ض ر ي ير به ون



 آخرين( طبيعي زايمان بار سه سابقه با بارداري چهارم شكم ، ساله ۳۸ خانم
 از يكي به زايمان جهت روز ۴ و هفته ۴۰ حاملگي با، ) قبل سال ۱۷ زايمان

  ۲ ديلاتاسيون، % ۵۰ افاسمان ورود بدو در، نمايد مي مراجعه بيمارستانها

Finger ، ۳ استيشن داراي و سفاليك -  ،FHR=  در نوزادان وزن ،140
گ گك   . گرم ۳۸۰۰ حدود زايمان اين در وزن تخمين و كيلوگرم ۳ قبلي زايمان سه

 - ۳ استيشن و % ۶۰ افاسمان ، Finger ۲ ديلاتاسيون بعد ساعت يك حدود
ككك لطك  سوم سال رزيدنت توسط كنتراكشن از ذكري بدون ساعت همان در كه،

  . ميشود داده استيموليشن دستور

. است - ۱ استيشن و افاسمان در پيشرفت% ۱۰ بعد نيم و ساعت يكك

  زايمان رحم فوندوس روي فشار با كامل ديلاتاسيون بعد ساعت يك از كمتر

گ . ميشود متولد ۴/۲ آپگار با و دختر نوزاد .ميشود انجام
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 اتاق به ورود بدو ، ميرود عمل اتاق به كل پارگي تشخيص با بعد ساعت نيم
۶۰/۱۰۰ : فشارخون عمل ون ل /  ر

  ۳ و رحم دهانه ۶ ساعت در سانت ۶ پارگي و دقيقه در بار ۱۱۰ = نبض
يبر  ترميم حين در، ميگردد ترميم Saddle بيهوشي با، ۱۲ ساعت در سانت يمبيهو رر يمينري ر
 از پس نيم و ساعت يك حدود، است بوده ۱۶۰ تا ۱۵۰ بين بيمار نبض

 و است بوده بيشتر وي نياز كه ميشود تزريق خون واحد يك زايمان
ا اO  ا ا اف ا ا  اط قال ا   ميگردد خون انتقال سازمان و اطراف بيمارستانهاي از-O خون درخواست  گ  ا
 و p/۸۰ -۷۰ فشارخون ، دقيقه در بار ۱۶۰ نبض بعد دقيقه ۴۵ حدود

وري  خون، ميشود ويزيت مربوطه اتند توسط بعد ساعت يك ، ميشود اوليگوري ي و و و ويزيت ربو  و ب ت ي  ي   ون ي
O- از پس . ميشود تجويز لازيكس گرم ميلي ۴۰ و سل پگ واحد ۵ و 

  ساعات تمام در نبض ولي ميكند ادرار سي سي ۳۰ بيمار لازيكس تزريق
كآ  دچار بيمار شكم معاينه آخر ساعت نيم در، است بوده ۱۴۰- ۱۸۵

 ساعت در نهايت در و است بوده مات دق ماهيت با پيشرونده ديستانسيون
ت دچار روز همان ظه از بعد ۱۵/۲ كند فوت و شده تنف قل اي  . ميكند فوت و شده تنفسي قلبي ايست دچار روز همان ظهر از بعد ۱۵/۲  م
  اتوپسي جهت (  ميكند فوت بعد روز ۲ حدود نوزاد كه است ذكر به لازم

) نشدند فرستاده هيچكدام م

. است بوده گرم ۴/۰۵۰ نوزاد وزن



اشكالات 
 شلاقي و زود اينداكشن - ۱

 چهارم شكم با خانم در رحم روي فشار - ۲

هووبوم عدم و ) كيلوگرم ۳ ( قبلي زايمانهاي در نوزادان وزن به توجه عدم - ۳ يي رمب و موي

  گرم ۳۸۰۰ يعني اخير حاملگي وزن تخمين به توجه

عبوريععم  مربوطه اتند به موقع به و سريع اطلاع عدم - ۴ ربوبو

. دارد زايماني بالاي آمار كه بيمارستاني در فعال خون بانك عدم - ۵



علت مرگ  علت مرگ  
.طبق جواز دفن پارگي كل و  آتوني رحم ذكر شده است 



:نتيجه 
ا  ا ف   ك    خال  ا ط  ا بي مورد در زايمان طبيعي دخالت نكنيم و به مادر فرصت بدهيم تا    

.سير زايمان طبيعي داشته باشد 



:نتيجه 
ا  ا ف   ك    خال  ا ط  ا بي مورد در زايمان طبيعي دخالت نكنيم و به مادر فرصت بدهيم تا    

.سير زايمان طبيعي داشته باشد 



مورد دوم

به   ۸۷/۶/۱۴صبح روز  ۷/۳۰ساله ، شكم دوم بارداري ، در ساعت  ۳۰خانم 
گ

مم
نامبرده . علت دردهاي زايماني از بازداشتگاه به يك بيمارستان منتقل شد 

مصرف بالاي كراك داشت ، نيم ساعت بعد از بستري به علت ماكروزومي  

ساعت  ۷/۵. ميشودسزارين )بيحسي اسپاينال (  SAو مكونيوم غليظ تحت SAك
منتقل   ICUساعت بعد به  ۳بعد از سزارين دچار تشنج ميشود و حدود 

اشه  ش له گذا ت ع شد  ل ا ش ا تشن د ت  ا  از  ف از صبح فرداي بستري مجددا تشنجها شروع شد و لوله گذاري تراشه  .ميشود

  ۳۸/۵با  ICUساعت بعد از بستري اوليه در  ۳۶براي وي انجام شد و نهايتا 
ايد ت م ن كند و ف ت قل تنف م جه تب ، ا .درجه تب ، ارست قلبي تنفسي ميكند و فوت مي نمايدد



:اشكالات 
ا  ۱ ا اك    ا  ك ا اعتياد به كراك در حين بارداري - ۱

عدم مراقبت بارداري مناسب در خانمي كه اعتياد داشته و بايد از  - ۲

ف ا  گ ك ق ا  ا   گ   ا  .بارداري پيشگيري ميشد يا تحت درمان ترك قرار مي گرفتا

ادامه مصرف در اواخر بارداري و احتمال خونريزي مغزي در رابطه با  - ۳

ك مصرف كراك  ك

تداخل با بيهوشي   - ۴

عدم رعايت بهداشت و مراجعه دير هنگام به علت حضور در زندان   - ۵

 



علت فوت
واستفاده شديد از كراك كه به دليل فقدان مراقبت در دوران بارداري و   ي ب و ب ر يل ب ر ي

.وضعيت بسيار نامطلوب بهداشتي مادر منجر به مرگ وي شده است 


