
تحمل

 مراجعه مجدد به پزشك

زير بايد به يم لادر صورت بروز هر يك از ع 

 ع داده شودلاپزشك معالج اط

  بروز انقباض رحمي و درد زير شكم و كمر مثل

 دردهاي زايمان

  خونريزي واژينال 

 درجه يا لرز 38ي لاتب با 

  تهوع و استفراغ 

  ترشح زياد واژينال 

 پارگي كيسه آب 

  لاژزايمان پس از سرك

قبل از شروع درد هاي زايماني بايد بخيه هاي دهانه 

شود تا زايمان امكان پذير باشد در  رداشتهبرحم 

زايمان زودرس بايد  نگام صورت بروز دردهاي زوده

مواقع فرد  نبايد در اي نبنابراي. باز شود  لاژبخيه سرك

در بيمارستان تحت مراقبت قرار گرفته تا به موقع در 

 . شود مژ اقدالاخصوص باز كردن بخيه سرك

 . نمي باشدن زاريسم ژ دليلي براي انجا لاعمل سرك

کلاژ مراقبت هاي قبل و بعد از عمل سر

  شب قبل از عمل بيمار بايد يك شكا سب مثل سوپ

آن ديگر هيچ نوع مواد  مصرف نمايد و پس از

.  ي مصرف نكنددنخوراكي و آشامي

 چند ساعت در  لاژ معمولابعد از انجا عمل سرك

گيرد و سپس مرخص  یبخش تحت مراقبت قرار م

  . مي شود

  بيمار بايد چند روز در منزل استراحت كرده و از

  . خوددار نمايدين انجا كارهاي سنگ

 ره استراحت دو مكارهاي روزمره پس از اتما مانجا

  . مانع استلاب

 خونريزي و  مواقع کمی ژ در بعضي لابعد از سرك

دو  يکی است طي  نممكه لكه بيني ايجاد مي شود ك

  .روز ادامه داشته باشد و سپس قطع مي گردد

  پرهيز نمايد نزديکیبايد تا پايان حاملگي از فرد . 
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 ژ چيست ؟ لاسرك

ي ایژ ي نوع جراحي است كه در موارد نارسلاسرك

دهانه رحم براي جلوگيري از باز شدن دهانه رحم و 

قط و س ( نجفت و جني )ت حاملگي لاروج محصوخ

ته نارسايي دهانه رحم به حالتي گف. مي گيرد م  انجا 

وزن  حمل مي شود كه بافت دهانه رحم توانايي ت

ت حاملگي را نداشته و در طول حاملگي لا محصو

.. متي درد ، انقباضات رحمي و لابدون هيچ گونه ع

 قط و ست حاملگي لاز شده و باعث خروج محصواب

ناشي از نارسايي دهانه رحم  طسق لامعمو . شود ررمك

بارداري رخ مي  مبارداري در سه ماهه دوين در اول

است در بارداري هاي بعدي ، زودتر  ندهد ولي ممك

در اثر باز شدن دهانه رحم كيسه آب . بيفتد  فاق هم ات

به سمت خارج از دهانه رحم برجسته شده و 

سانتي متر باز شود  4تا حدود وقتي دهانه رحم لامعمو

، كيسه آب پكاره شده و يا انقباضات رحمي شروع 

ت حاملگي و لاتت به خروج محصویمي شود و در نها

 .منتهي مي شود طسق

 علل نارسايي دهانه رحم 

نارسايي دهانه  . علل نارسايي دهانه رحم متفاوت است

رحم مي تواند مادرزادي باشد و در اثر ناهنجاري هاي 

در بعضي مواقع به . ساختماني دهانه رحم ايجاد شود 

دنبال آسيب هاي وارده به دهانه رحم در اثر دستكاري 

، عفونت ، پارگي در اثر  مانی هاي جراحي و در

ايجاد مي  ارسايین... زايمان سخت يا سق عمدي و 

 . شود

زماني تشخيص داده مي شود لانارسايي دهانه رحم معمو

هاي مكرر بدون درد در سه ماهه  طسابقه سق يماركه ب

البته معاينه فيزيكي و . باشد  تهدو حاملگي داش

كننده مي  کكم ارسايیسونوگرافي نيز در تشخيص ن

در . درمان نارسايي دهانه رحم جراحي است . باشد 

حاملگي ، عمل  منارسايي دهانه رحم براي حفظ و تداو

 . مي شود مانجا حلقه اي دهانه رحم دوختلاژ سرك

 

لاژ نحوه عمل سرك

 

 . ژ به روش هاي مختلفي صورت مي گيردلاعمل سرك

ديگر  ف زيادي با يكلااخت لاژروش هاي مختلف سرك

 طانتخاب آن ها براي بيمار ، به شراي لانداشته و معمو

به طور كلي . معالج ارتباط دارد  کبيمار و نظر پزش

با استفاده از نخ بخيه مخصوص ،  لاژدر عمل سرك

ژ لاعمل سرك . ه رحم به روش خاصي بسته مي شودانده

دهانه رحم تحت بي حسي نخاعي يا بي هوشي عمومي 

عمل در م از انجا  عدانجا مي گيرد و چند ساعت ب

مرخص مي  يمارصورت تثبيت وضعيت عمومي ، ب

و زايمان زودرس جلوگيري نموده  طژ از سقلاسرك .شود

درصد موارد نارسايي دهانه رحم ،  85-90و در 

 . آميز بوده است وفقيتم

 


