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دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی زنجان

دانشکده پزشکی
پایان نامه برای اخذ درجه دکترای تخصصی
در رشته بیماری های زنان و زایمان

عنوان پایان نامه:
مقایسه تاثیر استفاده موضعی سولفات منیزیم در فاز نهفته بر بهبود افاسمان، باز شدن سرویکس و  طول لیبر زنان نخست زا و چندزای بستری در بیمارستان آیت الله موسوی زنجان

استاد راهنما:
دکتر حمیده غلامی 
استاد مشاور:
دکتر اعظم ملکی


نام دانشجو:
دکتر زهرا راحمی
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چكيده:
عنوان طرح: مقایسه تاثیر استفاده موضعی سولفات منیزیوم در فاز نهفته بر بهبود افاسمان، باز شدن سرویکس و  طول لیبر زنان نخست زا و چند زای بستری در بیمارستان آیت الله     موسوی زنجان
مقدمه: افاسمان و دیلاتاسیون، از مشخصه‌های مهم و تأثیر‌گذار بر سیر و مدت لیبر هستند. اختلال در پیشرفت آنها منجر به خارج شدن سیر لیبر از روند طبیعی می‌شود که می‌تواند هم برای مادر و هم برای نوزاد مشکلاتی را به همراه داشته باشد. مطالعه حاضر با هدف تعیین تأثیر سولفات منیزیم موضعی بر پیشرفت افاسمان، دیلاتاسیون و نزول در روند زایمان انجام شد.
روش بررسي: مطالعه حاضر یک مطالعه کارآزمایی بالینی دو سوکور تصادفی سازی شده بود بر روی دو گروه مداخله ( زنان نخست زا و چند زا) و یک گروه دارونما (در مجموع 75 نفر) انجام شد. مداخله در مطالعه حاضر استفاده موضعی ازسولفات منیزیم بوده است. ده      سی سی سولفات منیزیم 50 درصد (حداکثر تا دو دوز) در فاز نهفته زایمان هنگام معاینه        واژینال در لابه لای انگشتان روی سرویکس ریخته شد تا کل سرویکس به آن آغشته شود. دارونما در این مطالعه آب مقطر بود که به همین روش استفاده شد. داده ها با استفاده از نرم افزار SPSS نسخه 16 تجزیه و تحلیل شد.
نتايج: میانگین سنی بین گروههای مطالعه از نظر آماری تفاوت معنی داری نداشت (26/0=P نخست زا، 42/0=P چندزا) روش زایمان در گروههای مطالعه تفاوت معناداری نداشت. در مقایسه آپگار دقیقه اول و آپگار دقیقه پنجم تفاوت معنی داری در گروه های مطالعه وجود نداشت (27/0=P). همچنین میانگین هماتوکریت در گروههای مطالعه تفاوت معناداری نداشت (93/0=P نخست زا، 20/0=P چندزا). دیلاتاسیون قبل از مداخله در دو گروه تفاوت معناداری نداشت. دیلاتاسیون 2 ساعت و 4 ساعت پس از مداخله در گروه مداخله نخستزا نسبت به گروه دارونما به طور معناداری بیشتر بود، که نشان داد مداخله مؤثر بوده است (به ترتیب P برابر با 03/0 و 01/0)، رابطه معناداری در گروه زنان چندزا مشاهده نشد. میانگین افاسمان 2 ساعت و 4 ساعت پس از شروع مداخله در گروه زنان نخست زا به طور معناداری در گروه مداخله بالاتر بود (به ترتیب P برابر با 001/0 و 007/0). طول مدت لیبر نیز در زنان نخستزا و چندزا درگروه مداخله نسبت به گروه کنترل بطور معناداری کمتر بود (006/0=P).
نتيجه گيري: بر اساس نتایج مطالعه حاضر سولفات منیزیوم موضعی به طور قابل توجهی     دیلاتاسیون دهانه رحم، افاسمان و طول مدت لیبر را بهبود بخشیده و موجب کاهش طول مدت لیبر شده است. این مزایا در زنان نخستزا بارزتر است. این مداخله پتانسیل بهبود           مدیریت زایمان و کاهش مداخلات مامایی را دارد، به ویژه در مراکز درمانی با امکانات محدود. لازم به ذکر است طراحی و اجرا مطالعات بیشتر جهت بهینهسازی کاربرد این مداخله و تأیید مزایای آن در زمینههای بالینی مختلف ضروری است.
واژه‌هاي كليدي: سولفات منیزیوم، افاسمان  سرویکس، دیلاتاسیون سرویکس، لیبر زنان نخست زا و چند زا
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