
مقاله پژوهشي

در زنان نخست زا مراجعه کننده به ياتوميزيعوامل مرتبط با اپعوارض و
به مدت سه ماهيشهر تهران: مطالعه طوليهامارستانيب

٣،دکتر فريد زايري٢، دکتر علي دواتي١کبري خاجوي شجاعي

25/7/88تاریخ پذیرش: 3/4/88تاریخ دریافت: 

چكيده 
. هدف از اين مطالعه تعيين شيوع نوع اپي زيـاتومي وتبعـات   اتومي و منافع باليني آن تا حد زيادي ناشناخته مانده استبهترين فن اپيزيپيش زمينه و هدف:

باشد.وعوامل مرتبط با آن در طي سه ماه پس از زايمان مي

با زايمان طبيعي خانم نخست زا۵۱۰ها نمونه.تعداد شدشهر تهران انجام آموزشي هايبيمارستاندرطولي ومشاهده اياين مطالعه با طراحي :هامواد و روش

جهت تجزيه وتحليل استفاده گرديد.SPSSطلاعات توسط نرم افزار ااخذ شد. ودرد پس از نزديکي پس از زايمان مصاحبه پس از زايمانبه وسيلهداده هابود.

عـوارض اپـي   درصد نوع مديولترال دريافت کردنـد. ۷/۶۷درصد اپيزياتومي نوع مدين و۳/۳۲درصد برآورد شد،۳/۹۷شيوع اپيزياتوميدراين پژوهش :هايافته

.ديسپاونيزياتومي عبارتند از درد پرينه و

راندر اي ـمـديولترال و شيوع اپي زياتوميباشد ميي گزارش شده از ساير نقاط دنيا هابسيار بيشتر از ميزانشيوع اپي زياتومي در ايراننتيجه گيري:بحث و 

ساعت اول با تعداد استريا، نوع اپي زياتومي، وزن نوزاد ٢٤پرينه درفراواني درد پرينه نشان داد که درد باشد.ميمدين رغم مشکلات آن بيشتراز اپي زياتومي علي

با طول فاز اول زايمان ارتباط دارد.روز)٤٠(بعد از و درد پايدارپرينه

لزايمان واژينا،زنان نخست زا،ي، درد پرينهاپي زياتومي، ديسپارون:کلمات کليدي

	۱۳۸۸زمستان ،۲۱۷-۲۲۳صرم، چها، شماره دوره هفتمفصلنامه دانشکده پرستاري و مامايي اروميه، 

و يتارقـات پرس ـ يطبقـه دوم: مرکزتحق ،دانشگاه شاهديقاتيمرکز تحق،۱۱۷و نصرت پلاک يرازين فرصت شيبيابان کارگر شماليخ،تهرانآدرس مكاتبه:

۰۹۱۲۲۸۳۵۹۳۰تلفن:،دانشگاه شاهدييماما

Email: khajavi@shahed.ac.ir

	مربي دانشکده پزشکي دانشگاه شاهد (نويسنده مسئول)۱
، دانشگاه شاهدياجتماعي، گروه پزشکيار دانشکده پزشکياستاد۲

يبهشتديدانشگاه شهيدانشکده پزشکآمار حياتي ار ياستاد۳

مقدمه

سال است که اپيزياتومي به صورت روتين به کار برده ۸۰ريباً تق

مي شود اما بهترين فن اپيزياتومي و منافع باليني آن تا حـد زيـادي   

ناشـناخته مانــده اســت اگــر چــه اســتفاده از اپيزيــاتومي بــين  

کم شده اسـت امـا هنـوز تقريبـاً در     ۲۰۰۳تا۱۹۹۲هاي سال

هدف از اين .شودمياماز زايمان هاي واژينال انجدرصد۳۳
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جه يمان به منظور بهبود نتيل مرحله دوم زايع تکميتسرعمل 

ياتومي ـزيبـرش اپ ۱۹۷۰يان دهـه  ي ـتـا پا .بـود ينوزادويمادر

بـه صـورت   کردنـد يمان ميبار اول زايکه برايباً در تمام زنانيتقر

،ياتومي ـزيافتن اپي ـت ي ـل مقبولي ـاز دلايک ـيشـد.  يمنجام ج ايرا

تر،م آسانيت ترميم با قابليمستقيک برش جراحين شدن يگزيجا

بود کـه در صـورت عـدم اسـتفاده از     يناهمواريهايپارگيبه جا

و همكاران ١لارسون۱۹۹۱در سال .)۱(شدنديمجاد ياياتوميزياپ

تـر بعـد از   درد کـم بـر يمبن ـيميده قـد ي ـکـه عق مشخص كردند 

ظـاهراً  ،يسـه باپـارگ  يدر مقاياتومي ـزيام بهتـر اپ ي ـوالتياتوميزياپ

شد اما ثابت يمج ذکر يکه به طور رايگريت دي. مز) نادرست است

ن از شل شدن لگن وبه يروتياتوميزين بود که انجام اپينشده بود ا

ــارت ــ،ستوســليجــاد سياز ايعب ــاختيرکتوســل وب يادرارياري

ــوگ ــيريجل  ــيم ــد. ول ــداديکن ــاهده ا يتع ــات مش وياز مطالع

ن يروتياتوميزيشده نشان داد که انجام اپيتصادفيهاييکارآزما

اسـفنگتر مقعـد و رکتـوم همـراه اسـت     يهـا يش بروز پارگيبا افزا

نـه  ياز جسـم پر ياتوميزينشان دادند که اپياديمطالعات ز.)۶-۲(

درجه سوم ويهايپارگش خطريل افزايبه دلکند ويممحافظت ن

اسفنگتر مقعد نقـش  يارياختيجاد بيدر اياتوميزيپانجامرم،هاچ

ــارلو). ۷(دارد ــزارش ٢ســيگ ن ــاران گ ــال . و همك ــه احتم کردندک

مـان تحـت   يکـه در هنگـام زا  يدرزنـان ،گـاز مـدفوع و يارياختيب

يهنگـام زا کـه در يسه با زنانيقرار گرفته بودند در مقاياتوميزياپ

افتـه  يش يبرابـر افـزا  ۴-۶،نگرفته بودندقرارياتوميزين تحت اپما

يخود به خوديهايکه دچار پارگيسه با گروهيدر مقاياست.حت

ياري ـاختيخطـر ب ـ ياتوميزينه شده بودند، مشخص شد که اپيپر

جه ين نتيا.)۸(دهديش ميبرابر افزا۲و۳ب يمدفوع وگاز را به ترت

به نظر ين انجام شود منطقيطور روته د بينبايوتوميزيکه اپيريگ

قرن گذشته، درو ميرمادريمرگميزانافترغمعلي)۹(رسديم

دردپرينه).۱۰(خورديمچشمبهتوجهقابلزايمانيعوارضهنوز

1 larsson
2 Signorello

۸يط ـزانخسـت زنـان ازدرصد۲۲دركهاستيعوارضجملهاز

ازيزيـاتوم اپـي ).۱۰(يابديمادامهالسيكيطيبرخدروهفته

از بـه  يجوان است که نزناندردردناكيجراحاعمالترينمتداول

يمشـكل همـواره ،يزيـاتوم ياپ ـازيدرد ناش.)۱۲،۱۱م دارد(يترم

اولـين عملكـرد بريمنفاثروبودهزانخستزنانزا براياسترس

ن ينـه در ح ـ يصـدمه بـه پر  .)۱۴،۱۳د (دارهاآنشدنمادرتجربه

جـاد درد  يتوانـد باعـث ا  يم ـيوتـوم يزيا اپيويارگمان توسط پيزا

با فرد همرا ه هاا ساليوهان درد ممکن است ماهينه شود که ايپر

شـود ودر انجـام   يويوروان ـيجسـم يهـا جاد تنشيبوده سبب ا

مـان  ينه بعـد از زا يپردرد).۱۵ف محوله فرد را ناتوان گرداند(يوظا

مـان  يمادر پس از زايلکردمؤثر عمن علل عوارضيترعياز شايکي

و اختلال در ارتبـاط بـا همسـر را بـه     يسپارونيتواند ديماست که 

يوع اپين مطالعه نشان دادن شيهدف از ا.)۱۶دنبال داشته باشد (

شهر تهران وعـوارض متعاقـب   يآموزشيهامارستانيدر بياتوميز

.باشديمنه ي) وعوامل مرتبط با درد پريسپارونيدرد ود(آن

هاروشاد و مو

انجـام  يوطـول يمطالعـات مشـاهده ا  يمطالعه بـا طراح ـ ن يا

کـه در زمـان   يع ـيمـان طب ينخست زا بـا زا يهاه خانميکلگرفت.

نه خود هاوآگايموافقت کتببه طور مستمر مراجعه کردند ويبررس

تعـداد  با طرح اعلام نمودنـد وارد مطالعـه شـدند.   يهمکاريرا برا

درصـد و ۱۲وع درديش،يشيک مطالعه آزماينمونه بر اساس انجام

نفر ۵۱۰درصد تعداد ۸/۲يزان خطايمدرصد و۹۵نان يسطح اطم

ون آن با مشاهده يکاسيصرفه نظر از اندياتوميزياپد.ين گردييتع

ينـوع اپ ـ :شـامل ياتوميزيت اپيد. وضعيت آن مشخص گرديوضع

با توجـه بـا   ياتوميزين نوع اپييکه تعم آن بودينحوه ترموياتوميز

م به روش استاندارد و با استفاده از يمان و ترميد مسئول زايصلاحد

در يج بررس ـينتـا .)۱(شـد يم ـصفر انجـام  ۲ک صفر وينخ کروم

درد در ؛ياتوميــزيتبعــات اپــد.يــثبــت گرديبــک فــرم اطلاعــات
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يهـا ز درد زمان مقاربت در روزينبعد وروز۱و۱۰و۴۰و۹۰يهاروز

سنجش شدت درد با د. يوثبت گرديوز بعد بررسر۱۰و ۴۰و ۹۰

خواسـته  هـا بود که با پرسش از نمونهيواحد١۱۰يدارياس ديمق

و درد هنگـام مقاربـت   )۱۱(نديت آن را مشخص نمايشد که وضع

جلـب  يبراشد.يبررسيز با همان ابزار وبه صورت مشاوره تلفنين

هاموافقت آنولازم داده شديهابا طرح آموزشهانمونهيهمکار

 ـ.دي ـبـا طـرح جلـب گرد   يرا جهت همکار در هـا اگـر نمونـه  يول

درد يت قبل ـيشـدند وضـع  يم ـنيحاضر به ادامه همکاريامرحله

زاد،٢نمايه توده بدني سن:عوامل مرتبط شاملد.يگرديمثبت هاآن

بود کهياتوميزينوع اپومانيدوم زاطول فاز اول وا،يتعداد استر

شامل ياتوميزيد. نوع اپيثبت گرد۱در فرم شماره هاآنت يوضع

ــد ــدن ويم ــود (يم ــد.)۱ولترال ب ــه بن ــدني يطبق ــوده ب ــه ت نماي

وزن نوزاد در ).۱۷<چاق (۲۶ويعيطب۸/۱۹-۲۶>لاغر،۸/۱۹شامل:

مار ثبت ين شد وطول فاز اول ودوم طبق پرونده بييمان تعياتاق زا

شکم مشخص وثبـت  يز رواهاز با شمارش آنيا نيتعداد استرشد.

).۱۸د(يگرد

۵/۱۱توسط نرم افزاريفرم اطلاعاتيهاداده،قيدر خاتمه تحق

SPSS ارائـه  يل ـيتحليفياسـتخراج وبـا آمـاره توصـ    ،يطبقه بنـد

ن وييتعهادر نمونهياتوميزيوع اپيب که اولاٌ شين ترتيد. بديگرد

نقـش  درصـد در جامعـه بـرآورد و   ۹۵آن با احتمـال  يزان واقعيم

درد هنگـام مقاربـت بـا    ويزان درد به طـور کل ـ يعوامل مرتبط بام

قرار گرفت.يشر مورد قضاوت آماريق فيا دقيدو يآزمون ک

هاافتهي

يهـا ري ـمتغ:مطالعه انجام شده شامليت شناختيجمعجينتا

طول فاز ،مانيفاز اول زاطول،ه توده بدنينما،قد،سن، وزن،يکم

.آمـده اسـت  )۱شماره(جدول نوزاد است که دروزنمان ويدوم زا

ابزار ييايو پاييروا۱
2 BMI

هـا آنه تـوده بـدن  ي ـنمان يانگي ـم،۴۴/۲۲هـا ن سن نمونهيانگيم

سـاعت  ۷۳/۶ب ي ـمـان بـه ترت  يدوم زان فـازاول و يانگي ـم،۷۲/۲۵

گـرم بـه   ۳۲۱۰قه بود درضـمن متوسـط وزن نـوزادان    يدق۲۶/۳۵و

.دست آمد

مطالعهيکميهاريمتغيفراوان:)۱(شمارهجدول

انحراف نيانگيمحداکثرحداقلنام

اريمع

±۱۵۳۴۴۴/۲۲۶۹/۳سن

BMI۳۰/۱۷۳۶۷۲/۲۵۴۱/۳±

فاز اول 

مانيزا

۷۳/۶ساعت۱۴ساعت۱۵/۱

ساعت

۵۳/۲±

ساعت

فاز دوم 

مانيزا

۲۶/۳۵قهيدق۷۵قهيدق۱۵

قهيدق

۴۲/۱۶±

قه يدق

وزن 

نوزاد

۳۲۱۰گرم۴۱۰۰گرم۲۱۰۰

گرم

۹۳/۳۸۴

گرم

يهـا ن خانميدر بياتوميزيوع اپيشتعيين ژوهش، هدف اول پ

مـان  يبـا زا يآموزش ـيهـا مارسـتان ينخست زا مراجعه کننده بـه ب 

ــيطب  ــيع ــه ش ــود. ک ــادرصــد۳/۹۷وع آن يب ــب ــيش يوع واقع

درصد از ۷/۲که فقط يبرآورد شد درحال۹۵C.I= )۷۰/۹۸تا۹۰/۹۵(

ياتومي ـزيوع اپ ـنيفراوانمان کردند.ينه سالم زايان با پريزانخست

در صد بود.۶۵/ ۹ولتراليدرصد ونوع مد۴/۳۱نيمد

بود که بعداز اپي زياتوميعوارضن ييتعن مطالعه يهدف دوم ا

نـه درمقـاطع   يوعدرد پرينـه بـود ش ـ  ين عارضه درد پريزودرس تر

درصـد  ۹۶،۶۳،۲۵،۱۲،۴بيمان به ترتيزاروز بعد از ۱۰،۱، ۹۰،۴۰

اسـتفاده  ه بعداز اپي زياتومي بانيدت درد پربه دست آمد تعيين ش

انـه شـدت   يانجام شـده م يدرد بود. طبق بررسيدارياس دياز مق

۱۰انه شـدت درد در  يم،واحد۶مان يساعت پس از زا۲۴درد در 

روز پـس از  ۴۰انـه شـدت درد در   يواحـد، م ۳مـان يروز پـس از زا 

و ۱،۱۰،۴۰وع آن در سه مقطعيشمان صفر واحد به دست آمد.يزا

.آمده است۳در جدولياتوميزيوز برحسب نوع اپر۹۰
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مانياز زاروز بعد۹۰و۴۰روز،۱۰ساعت،۲۴نه در مقاطع يدرد پريفراوان:)۲(شمارهجدول

درد 

ياپ

ماه۳روز۴۰روز۱۰ساعت۲۴

نداردداردنداردداردنداردداردندارددارد

نيمد

ولتراليمد

۱۴۶

۳/۹۱%

۳۳۲

۸/۹۸%

۱۴

۸/۸%

۴

۲/۱%

۶۳

۴/۵۹%

۲۱۰

۳/۷۵%

۹۲

۶/۴۰%

۶۹

۷/۲۴%

۲۹

۷/۱۸%

۷۹

۳/۲۸%

۱۲۶

۳/۸۱%

۲۰۰

۷/۷۱%

۹

۸/۵%

۵۰

۶۵/۱۵%

۱۴۶

۲/۹۴%

۲۲۹

۳۵/۸۴%

۴۷۸جمع

۴/۹۶%

۱۸

۶/۳%

۲۷۳

۹/۶۲%

۱۶۱

۱/۳۷%

۱۰۸

۹/۲۴%

۳۲۶

۱/۷۵%

۵۹

۱۲%

۳۳۷

۸۸%

ر افـراد  ي ـبـان گ يگرياتومي ـزيکـه پـس از اپ ـ  يگريعارضه د

در صد زنان بعـد از  ۵/۴ن پژوهش ياست. در ايسپارونيشود، ديم

ــيروز نزد۱۰  ــيک ــتندکه ش ــپارونيوع ديداش ــدريس ــان آنيب ه

۴۰درصد از زنان مورد مطالعه که بعـد از  ۹/۴۴و.درصد بود۱۰۰

درصد ۹/۶۵به هان آنيدر بيسپارونيزان ديداشتن ميکيروز نزد

ن يدر بيسپارونيوع ديشيريگيروز پ۹۰از ت بعد يهاد و در نيرس

د.يدرصد رس۲/۳۱ه افراد مورد مطالعه به يکل

بعد نهيبر وجود درد پررتبطن عوامل مييهدف سوم طرح، تع

ن درد بـا سـن   ي ـاوجـود  ج نشـان داد يبود کـه نتـا  ياتوميزياز اپ

ه ي ـنمابـا  .)=p ۰۰۱/۰(مـان  يبعد از زاروز۱۰و۱يدرمقطع زمان

بـا  ،)=p ۰۰۱/۰(مـان يک روز بعد از زاييدرمقطع زمانن توده بد

) =۰۱۷/۰p(ب يمان در مقا طع سه گانه به ترتيطول مرحله اول زا

)۰۰۲/۰ p=) (۰۰۱/۰ p=(،بـا يوزن نوزاد درسـه مقطـع زمـان   با

۰۰۱/۰ p=،۰۲۹/۰مـان  يک روز بعد از زايا در يبا تعداد استر p=

،=p ۰۰۱/۰ب ي ـطع سـه گانـه بـه ترت   در مقا ياتوميزيوبا نوع اپ

۰۱۷/۰p=۰۰۱/۰و p=داشت.رابطه

نـه بعـد   يشـدت درد پر بـر رتبطن عوامل مييرم تعهاهدف چ

،ه شدج نشان داديبود که نتايدر سه مقطع زمانياتوميزيازاپ

پـس اپـي زيـاتومي  .نه بعـد از يبر شدت درد پررتبطعوامل م

ــاعت۲۴از ــد از:س ــنعبارتن ۰۲۳/۰Pس ــه اول  ،=  ــول مرحل ط

= P ۰۴۴/۰ا يتعداد استر،>p ۰۰۱/۰، وزن نوزاد= P ۰۴۷/۰مانيزا

ــ ــوع اپ ــزي؛و ن P ۰۰۱/۰ياتومي ــد از .>  ــد۱۰بع :ازروز عبارتن

.>P ۰۰۱/۰ياتوميزيو نوع اپ>۰۰۱/۰p، وزن نوزاد= P ۰۱۴/۰سن

 ــ ــل م ــسرتبطعوام ــامل:روز۴۰از پ ــه اول  ش ــول مرحل ط

ــوزاد=P ۰۰۲/۰مــانيزا ــ>p ۰۰۱/۰، وزن ن ــوع اپ ــزيو ن ياتومي

۰۰۸/۰P=بعد از يکينزديبا شدت درد در طياتوميز-ينوع اپ.بود

).>p ۰۰۱/۰(روز ارتباط داشت۹۰

يردهيبا ش ـيچکدام از مقاطع زمانين شدت درد در هيهمچن

دار نداشت.يارتباط معن

يريجه گيونتبحث

مورد درصـد ۳/۹۷ن مطالعه شرکت کردنديکه در ايزن۵۱۰از

قرار گرفتنداپي زياتومي.عمل

نه سالم داشتند کـه از مطالعـه خـارج شـدند،     يدرصد پر۷/۲

درصــد ۳/۹۷ن زنــان نخســت زايدر بــياتوميــزيوع اپيدرواقــع شــ

گزارش شده توسـط  يهازانيشتر از ميار بيزان بسين ميباشد. ايم

ييکـالج جراحـان زنـان و مامـا    درصـد) ۶۲همکـارانش ( و١مهاآبرا

).۱۹،۱باشد(يمدرصد) ۳۳(کايمرآ

1 Abraham
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ياتومي ـزياز زنان تحت مطالعـه اپ درصد۳/۳۲ن پژوهش يدر ا

قرار گرفتنـد کـه نشـان    يکناريانيمنوع درصد۷/۶۷ويانيمنوع

ياني ـماپـي زيـاتومي  .ن موضوع است که در کشـور مـا از  يدهنده ا

کـه  يشـود در حـال  يمشتر استفاده يرغم مشکلات آن بيعليکنار

ــرازارشطبــق گــ درصــد افــراد تحــت ۶۷همکــارانش، وم هــاآب

افـت  يدريکنـار ياني ـميومـابق ياني ـماپـي زيـاتومي   .شانمطالعه

سـاعت  ۲۴زنان بعـد از  درصد۹/۹۳قين تحقيدر ا).۱۹(نمودند

.نه داشتنديه پريدرد در ناح

بـاً  يگـزارش کـرده کـه تقر   درصـد ۹۷زان را ين ميا١ماکارتور

باشد.يمعه حاضر زان مطاليک به مينزد

مانده يم از تعداد باقي) که انجام داد۱۰(روزيبعديريگيپدر

بعـد  ماکارتورکه ينه را گزارش کردند در حاليدرد پردرصد۲/۶۱

۷۱نـه را در افـراد تحـت مطالعـه خـود      يه پريروز درد در ناح۷از 

است که در يد به علت اختلافين اختلاف شايگزارش نمود ادرصد

.)۲۰(در دو مطالعه وجود دارديريگيپيهاروز

۱/۲۵درد در گروه مورد مطالعهيفراوانيريگيروز پ۴۰بعد از 

ک ماه بعد يو همکارانشمهاآبراکه يدست آمد در صورته بدرصد

درصـد گـزارش   ۱۲درصد و بعداز دوماه ۴۱انه ريمان درد پرياز زا

تواند به علت يمدست آمده ه بيهازانين ميکردند تفاوت موجود ب

و٢ين ام س ـيکلاما ،در دو طرح باشديريگيپيهاتفاوت در زمان

درصـد  ۵۴درد را يفراوان ـياتومي ـزيهمکارانش سه ماه بعد از اپ ـ

ن اختلاف ياعلام نمودند که ا

تـه  يا اختلاف در پاريو ياتوميزيم اپيتواند به علت نوع ترميم

.) ۲۱،۲۰(باشدهانمونه

ساعت بعـداز  ۲۴انه شدت درد درين داد که مفوق نشاقيتحق

انـه شـدت   يروز م۱۰واحد بود بعـد از  ۵آن يواحد و نما۶مان يزا

انه شـدت درد صـفر شـد.   يروز م۴۰د و بعد از يواحد رس۳درد به

نـه در  يجه گرفتند که شدت درد پريو همکارانش نتكلبين ام سي

1 Macarthur
2 Klein Mc

ه وگـروه بـا   ي ـخبـدون ب يشتر از گروه پارگيب،اپي زياتومي.گروه با

).۲۱انه شدت درد اشاره نشده بود(يبه مينه سالم بود وليپر

ن افـراد  يروزدر ب ـ۱۰بعد از يسپارونيوع دين پژوهش شيدر ا

۴۰درصد بود و بعد از ۱۰۰داشتند، يکينفر) که نزد۲۳(يمعدود

يکيدرصد از زنان مورد مطالعه که نزد۹/۴۴ن يزان در بين ميروز ا

وع يشيريگيماه پ۳ت بعد از يهاد ودر نيدرصد رس۹/۶۵داشتن به 

هـا افتـه ين ي ـد. ايدرصد رس۲/۳۱ه افراد به ين کليدر بيسپارونيد

يسـپارون يدهاآنباشديهمکارانش موم هاي آبراهايافتهک به ينزد

بعد از ،درصد۵۹ماه ۲درصد بعد از ۹۱هاخانمدر ماه اول توسط 

يبا نوع اپ ـيسپارونيوجود د.)۱۹(گزارش كردند،درصد۳۳ماه ۳

اما شدت .دار نداشتيارتباط معنچ کدام از مقاطع يدر هياتوميز

ينـوع اپ ـ ماه بـا ۳بعد از يکينزدي) در طيسپاروني(شدت ددرد

).>p ۰۰۱/۰(داشتيداريارتباط معنياتوميز

شـدت درد  ين طـرح رابطـه منفـ   ي ـمهـم ا يهـا افتهياز يکي

روز بـود  ۱۰ساعت و ۲۴ين مادر در دو مقطع زمانبا سياتوميزياپ

شـتر  يکه هرچه سـن مـادر کمتـر بـود، شـدت درد ب     ين معنيبه ا

گر از عوامل مـرتبط بـر شـدت درد نـوع     يديکي.گزارش شده است

روز ۴۰روزو۱۰سـاعت، ۲۴يکه در سه مقطع زمان،استياتوميزياپ

د ي ـاکمـورد ت يادي ـن موضوع در مقالات زيدار داشت ايرابطه معن

ن طـرح،  ي ـار ارزشـمند ا يبسيهاافتهياز يکي.)۱قرار گرفته است(

مان است که يروز با طول مرحله اول زا۴۰ارتباط شدت درد بعد از 

درد يمانـدگار شتر باشد شدت ويمان بيهرچه طول مرحله اول زا

بـه  يدن طـولان ي ـاز خوابيتواند ناش ـيمشتر است که يز بينه نيپر

و متعاقـب آن فشـار   يعلـت انقباضـات رحم ـ  ه ا ب ـي ـحالت طاقباز 

ن ي ـايهـا افتـه يگر از يديکيمدت برعضلات کف لگنباشد.يطولان

است. هرچه يطرح، ارتباط شدت درد با وزن نوزاد در سه مقطع زمان

شتر يز بينه نيدرد پريماندگارشتر باشد شدت ويطول وزن نوزاد ب

نـوزاد بـا وزن   باشد که ازيشتريبيرويتواند به علت نيماست که 

باشـد يم.زينيافته قبليد کننده ييتاوشوديمنه وارد يبالاتر بر پر
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نه خواه به علت نوزاد بـزرگ  ياد وارد برپريزيرويکه نبه اين معني

شـدن فـاز اول   يمـان (طـولان  يشدن زايباشد خواه به علت طولان

ن پژوهشيآن شود.در اينه ومانگاريتوان باعث درد پريممان)يزا

مان ارتبـاط  يساعت بعد از زا۲۴ا در ين شدت درد با تعداد استريب

هـا ايکـه هرچـه تعـداد اسـتر    ين معنيه ادار، به دست آمد بيمعن

شتر گـزارش  يز بيمان نيساعت اول زا۲۴زان درد در يشتر بود ميب

جهـت  يمـان يتوان مسـتعد بـودن کانـال زا   يمن امر را يشد. علت ا

و همکـارانش معتقدنـد   ١آنداجيدانست،ن افراديدر ايجاد پارگيا

ممکن اسـت نشـان   يا) در حاملگيکشش شکم (استريهاکه نشانه

ا ي ـکـه نشـانه کشـش    يپوست باشد وکسيدهنده ضعف کش سان

يو احتمـال پـارگ  بهتـر اسـت  اوپوستيا را ندارد کش سانياستر

.)۲۲(تر باشدنال ممکن است کميمان واژيزابافت واژن درنه ويپر

1 Andrea J

گزارش شده يهازانيشتر از ميار بيران بسيدر اياتوميزيوع اپيش

ران يولترال در ايمدياتوميزيوع اپيو شباشد يما ير نقاط دنياز سا

بـه  .باشـد يم ـن يمـد ياتومي ـزيشتراز اپ ـيرغم مشکلات آن بيعل

در )يسـپارون ينه،ديوع عـوارض آن (درد پر يل قاعدتاٌ ش ـين دليهم

يد سـع ي ـل بـا  ين دليبه همباشد.يمشتر يز بينيرانيجامعه زنان ا

ن ي ـاياي ـران واحيايهاک به مامايولوژيزيمان فيشود با آموزش زا

يک ـيکرد.يريشتر به سلامت زنان جلوگياز صدمه بيمانيروش زا

ن ي ـدر اياتومي ـزينه بعد از اپيدرد پرياز عوامل موثر در ماندگار

شود جهت يمد هاشنيپمان به دست آمد؛يپژوهش طول فاز اول زا

ينـه طراح ـ ين زمي ـدر ايمورد شـاهد يمطالعه اافته؛ين يد اييتا

نـه بعـد از   يدرد پريمـان بـر مانـدگار   يشود تا اثر طول فـاز اول زا 

.ديدست آه بياتوميزياپ
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