
 : علائم 

  تنگی نفس شدید)گاهی مادر تنها در حالت ایستاده قادر به نفس

 کشیدن است(

 تورم پا،ناحیه تناسلی و دیواره شکم 

  در موارد نادر به علت فشار زیاد رحم روی مجاری ادرادی،کاهش دفع

 ادرار رخ می دهد

 دشوار شدن شنیدن صدای قلب جنین 

 عدم درک حرکات جنین 

 :تدابیر درمانی 

  اولین قدم ضروری است علت زیاد شدن مایع آمنیون مشخص در

شود. درمان ،تنها در مورد علامت دار لازم است.در صورتی که 

سونوگرافی وجود نقص قابل توجهی را در جنین نشان دهد،مشاوره با 

والدین باید انجام شود.از انجایی که ناهنجاری های جنینی سهم عمده 

ضروری است سلامت جنین با انجام  ای در بروز این اختلال دارند

 سونوگرافی سلامت تاحد ممکن تضمین شود.

  .با آزمایش قند خون مادر را از نظر ابتلا به دیابت بررسی می کند 

  در موارد خفیف ،استفاده از مسکن شبانه برای رفع احساس تاراحتی

 .موثر خواهد بود

 

 

 
هیدرآمنیوس:توصیه های مقایله با عوارض پلی   

 .استراحت کنید به خصوص در مراحل اخر بارداری 

 .وعده های غذایی سبک میل کنید 

 .از انجام حرکات سریع اجتناب کنید 

 .در هنگام خواب با استفاده از بالش شکم خود را حمایت کنید 

  از ادویه های تند و هر نوع غذایی که منجر به تشدید سوزش سردل می

 شود اجتناب کنید.

 .بلافاصله پس از صرف غذا دراز نکشید 

 در هنگام انجام کارها حتما از کسی کمک بگیرید. 

 

 

 

 

 به نام خالق هستی بخش

 دانشگاه علوم پزشکی استان فارس

 پلی هیدرامنیوس:عنوان

 )افزایش مایع آمنیون(

 سهیلا طلایی)کارشناس پرستاری(تهیه کننده: 

 2018جلد یک بارداری و زایمان ویلیامز منبع: 

 25ویراست 

 1399مهر :تاریخ تدوین

 1401مهر بازنگری:آخرین تاریخ 
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مايع آمنيوتيك ماده اي است كه جنين را در كيسه جنين احاطه 

 كرده است

 اين مايع كارهاي مهمي انجام مي دهد كه عبارتند از

بعنوان يك ضربه گير جنين را در مقابل صدمات و بند ناف را در -

مقابل تحت فشار قرار گرفتن )و در نتيجه اختلال در اكسيژن رساني 

 به جنين( محافظت مي كند.

جنين و رحم را از عفونت محافظت مي كند.  -  

ل بعنوان يك منبع پشتيبان كوتاه مدت از مايعات و مواد غذايي عم-

 مي كند.

به جنين براي تنفس و تحرك كمك مي كند. -  

عضلاني و -به تكامل مناسب سيستم هاي گوارشي، اسكلتي -

 .تنفسي جنين كمك مي كند

 

 

 

هفته اول حاملگي، جفت، غشاهاي آمنيوتيك، بند ناف، و  16در طي 

پوست جنين همگي مايعي توليد مي كنند كه همزمان با رشد جنين 

كيسه آمنيوتيك را پر مي كند. پس از آن جنين شروع به بلعيدن 

مايع كرده، مايع از كليه هاي جنين گذشته و بصورت ادرار از بدن 

چرخه مجدداً تكرار مي شود بطوريكه جنين خارج مي شود و اين 

يك بار از اين چرخه عبور مي كل مايع آمنيوتيك هر چند ساعت 

 كند.

 

 

 

.تعجب نكنيد! بله، بيشتر مايع آمنيوتيك در واقع ادرار است  

جنين همچنين مقداري مايع از ريه هايش ترشح مي كند. مقدار 

و وارد بدن  كمي از مايع آمنيوتيك جذب كيسه آمنيوتيك شده

مادر مي شود و يا از طريق خون بند ناف به بدن مادر بر مي 

 گردد

بنابراين، جنين نقش مهمي در حفظ مقدار مناسب مايع در كيسه 

آمنيوتيك دارد. زياد بودن مايع هيدرآمنيوس يا پلي هيدرآمنيوس و كم 

.بودن آن اليگوهيدرآمنيوس خوانده مي شود . 

رشد سريعتر از طبيعي رحم ممكن  يکآمنيوت تشخيص زياد بودن مايع

است پزشك را به زياد بودن مايع مشكوك كند. زياد بودن مايع ممكن 

است سبب شود مادر حركات جنين را آنطور كه بايد در سه ماهه دوم يا 

 .سوم حس كند احساس نكند

بيمار ممكن است علائمي نظير دردهاي شكمي )ناشي از فشار زياد  

نوسان شديد وزن، كمر درد، و ورم شديد پاها و قوزك پا داشته مايع(، 

باشد. در صورت وجود اين علائم پزشك براي بيمار سونوگرافي تجويز 

 كرده و اندكس مايع آمنيوتيك را محاسبه مي كند

سانتي متر بيش از حد تلقي مي شود. مقدار  25اندكس بالاي 

سانتي متر  25تا  5طبيعي اين اندكس در سه ماهه سوم حاملگي 

 است

 

 

 

 علت:

موارد نامشخص است. بيشتر در  

، دستگاه گوارشی ناهنجاری های دستگاه عصبی جنينی   

مادردیابت در   

دیابت در مادر / مصرف مواد مخدر در مادر / افزایش 

برون ده ادراری جنين)ماکروزومی،انتقال قل به قل،تومور 

  هيدروپس فتاليس(

کاهش جذب جنين از راه لوله گوارش)ناهنجاری مری ( 

 کاهش ميزان بلع جنين)ناهنجاری های لوله عصبی 

افزایش ترشح مایع آمنيوتيک به وسيله جفت بزرگ)دیابت، 

 بارداری چند قلو(.
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