
 

 

 

          

 دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتی و درمانی زنجان

 انشکده پزشکید

 نامه درجه دکترای پزشکی عمومیپایان

 نامهعنوان پایان

سال بستری شده در  45تا  15حاد شکم در زنان  بررسی فراوانی تشخیص نهایی علل درد

 1400الله موسوی زنجان در سال اورژانس مرکز آموزشی و درمانی آیت

 د راهنما:ااست

  پور یفتح مانیدکتر پ

 اساتید مشاور:

 فرزانه احمدی دکتر

 دکتر علیرضا زراعتچی

 نام دانشجو:

 پویا اردشیری

  140۲سال تحصیلی:   ۱۱A-۱۲۳۲-۱۳کد پایان نامه: 

 

 

 

 



 

 

 

 چکیده

های تهدیدکننده حیات، های خودمحدود شونده تا بیماریها، اعم از بیماریای از بیماریطیف گستردهمقدمه: 

های درد شکم حاد ترین علتترین و مهمد. بنابراین شناسایی شایعتوانند منجر به بروز درد شکم حاد گردنمی

گردد. مطالعه حاضر به منجر به تشخیص دقیق و سریع، مدیریت بهتر بیماری و کاهش مرگ و میر می

 پردازد.های درد حاد شکم در زنان جوان میعلتبررسی 

الی  15نفر از زنان  199پرونده یک در این مطالعه مقطعی، به طور تصادفی سیستماتروش مختصر اجرا: 

بستری  1400در سال  الله موسوی زنجانآیتاورژانس بیمارستان  با شکایت درد حاد شکم درکه  ساله 45

بیماری  سن، یدموگراف اطلاعاتشدند. وارد مطالعه تشخیص اولیه و نهایی مشخص داشتند، و  شدند

 در یبستر اورژانس، از صیترخ شامل اورژانس رد یینها تیوضع ی،قبل یهایجراح سابقهای، زمینه

 SPSSآوری شد. تحلیل با نرم افزار جمع ر و تشخیص اولیه و نهاییمایب فوت ای و عمل اتاق به انتقال بخش،

 دو انجام شد.-و آزمون کی 26ویرایش 

سال  26-35%( در بازه  2/38( که اکثریت )34/8) 48/30میانگین )انحراف معیار( سن زنان نتایج: 

%( سابقه جراحی قبلی داشتند، که از 2/44نفر ) 88ای و %( دارای بیماری زمینه2/39نفر ) 78بودند. 

های جراحی درد حاد شکم علت%( داشتند. 5/6%( و آپاندکتومی )1/28این تعداد اکثریت سابقه سزارین )

ترین اختصاص داد. شایع %( بیشترین علت مراجعه بیماران به اورژانس را به خود2/48مورد ) 96با 

%(  2/5مورد ) 5%( کله سیستیت،  5/11مورد ) 11%( آپاندیسیت،  6/65مورد ) 63های جراحی: علت

% و  5/5%، داخلی  7/42%( انسداد روده بودند. علل زنان و زایمان شامل  1/2مورد ) 2کله لیتیازیس و 

%(  5/9نفر ) 19یمارستانی بستری شدند، های ب%( در بخش 2/42نفر ) 84% بود.  5/4اورولوژی نیز 

درصد(، تشخیص  3/69نفر ) 138%( به اتاق عمل انتقال یافتند. در  2/48نفر ) 96ترخیص گردیدند و 

که بالاترین میزان تطابق تشخیص اولیه و اولیه و نهایی با یکدیگر همخوانی و مطابقت داشتند، به طوری 

%( در بیماران با 4/36ترین میزان تطابق )حی درد حاد شکم و کم%( در بیماران با علت جرا3/82نهایی )

 علت داخلی بود.

و تدوین در زنان جوان  درد حاد شکم یهاعلت ینترو مهم ترینیعشا ییشناساگیری و پیشنهادات: نتیجه

کیفیت در بهبود علائم و افزایش می تواند ها و اقدامات درمانی لازم جهت مدیریت بهتر بیماری، سیاست

 زندگی این افراد  موثر باشد.

 درد حاد شکم، تشخیص اولیه، تشخیص نهایی، زنان، دپارتمان اورژانسها: کلیدواژه

 


