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جناب آقای دکتر  رستمی پور

ریاست محترم مرکز آموزشی ، درمانی استاد مطهری 

جناب آقای دکتر  آراد

ریاست محترم بیمارستان خاتم الانبیاء خفر 

با سلام و احترام؛

با توجه به اهمیت ارزیابی پایه ای کیفیت مراقبت مادران ، خواهشمند است دستور فرمائید نسبت به ثبت موارد ذیل 

به عنوان عوارض شدید بارداری  و مادران نزدیک به مرگ در سامانه مربوطه  اقدام شود :

پره اکلامپسی شدید با علائم : .۱

درد اپی گاستر -

الیگوری : کاهش حجم ادرار به میزان ۵۰ سی سی در ۲۴ ساعت یا ۵/. سی سی در ساعت به ازای هر  -

کیلوگرم وزن بدن

افزایش آنزیم های کبدی به میزان ۲ برابر یا بیشتر -

بیلی روبین بیشتر از ۶ میلی گرم در دسی لیتر -

کراتینین مساوی یا بیشتر از ۳  -

پلاکت کمتر از ۵۰/۰۰۰ در میلی لیتر -

سندرم heIlp اگر بیمار intubate شود ، دچار شوک شود ، بیلی روبین بالای ۶ داشته باشد ، cr بالای ۳  -

داشته باشد ، دیالیز شود و تشنج کند nearmiss است در غیر اینصورت جزو عوارض شدید است .

اکلامپسی .۲

سپسیس  یا عفونت سیستمیک شدید .۳

پارگی رحم .۴

عوارض شدید سقط ، حاملگی خارج از رحم ، مول .۵

خونریزی شدید : افت Hb حداقل ۳ گرم در دسی لیتر می تواند نشانه خونریزی باشد . خونریزی حتی  .۶

درصورتی که فقط به نظر زیاد باشد هم باید در فرم گزارش فوری ثبت شود (حتماً نیاز به تزریق ۵ واحد 

خون و یا فراورده  یا بستری در ICUنیست .) لذا لازم است دیده بان های اتاق عمل ، ریکاوری  ، اتاق زایمان  

و بخش را تقویت و مرتب یادآوری نمائیم .

ICU حضور در .۷

شماره: ۱۳۶۸/د/د

تاریخ: ۱۳۹۶/۰۶/۲۹

پیوست: ندارد

شماره: ۱۳۶۸/د/د

تاریخ: ۱۳۹۶/۰۶/۲۹

پیوست: ندارد

شماره: ۱۳۶۸/د/د

تاریخ: ۱۳۹۶/۰۶/۲۹

پیوست: ندارد

شماره: ۱۳۶۸/د/د

تاریخ: ۱۳۹۶/۰۶/۲۹

پیوست: ندارد
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مداخلات رادیولوژی (آمبولیزیشن عروق) در مورد خونریزی کف لگن ، درمان میوم ها و همانژیوم است . .۸

لاپاراتومی مانند هیسترکتومی ( به جز سزارین ) : لاپاراتومی که برای باردوم به اتاق عمل می رود  .۹

جزوsevermorbidity محسوب می شود (چه برای هیسترکتومی چه برای خارج کردن تامپون)

حاملگی خارج از رحم اگر خونریزی شدید داشت ( نه به خاطر لاپاراتومی و نه به خاطر سالپنژکتومی ) یا  -

اگر همراه با  Sepsis باشد nearmiss محسوب می شود .

 nearmiss سزارینی که حین عمل خونریزی شدید می دهد و مادر میزوپروستول دریافت می کند جزو -

محسوب می شود.

استفاده از فرآورده های خونی : نوع فرآورده های خونی مهم نیست . اگر بیشتر از ۵ واحد باشد باید ثبت  .۱۰

شود .

اختلال قلبی عروقی  .۱۱

شوک  -

ایست قلبی -

استفاده مستمر ازداروهای وازواکتیو -

احیای قلبی- ریوی -

اسیدوز شدید (PH کمتر از ۷ ) ، کاهش خون رسانی بافتی(لاکتات بیشتر از ۵ میلی مول در لیتر ) -

اختلال عملکرد تنفسی .۱۲

سیانوز حاد -

نفس نفس زدن -

- تاکی پنه شدید (بیش از ۴۰ تنفس در دقیقه)

برادی پنه شدید(کمتر از ۶ تنفس در دقیقه) -

لوله گذاری و ونتیلاسیون غیر مرتبط با بیهوشی -

هیپوکسی شدید (اشباع اکسیژن کمتراز از۰ ۹% در ۶۰ دقیقه) -

اختلال خونی و انعقادی  .۱۳

اختلال در تشکیل لخته -

تزریق خون مساوی یا بیشتر از ۵ واحد  -

ترومبوسیتوپنی شدید حاد (پلاکت کمتر از ۵۰/۰۰۰ در میلی لیتر ) -

اختلال عملکرد کبدی  .۱۴

زردی در حضور پره اکلامپسی -
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بیلی روبین بیشتر از ۶ میلی گرم در دسی لیتر -

اختلال عملکرد مغز و اعصاب  .۱۵

بیهوشی طولانی مدت ( بیشتر یا مساوی ۱۲ ساعت) -

کما ( از جمله کمای دیابتیک) -

سکته مغزی -

صرع غیر قابل کنترل -

فلج کامل -

اختلال عملکرد رحم .۱۶

هیسترکتومی به دلیل خونریزی یا عفونت پیش رونده رحمی -

اقدام کننده : خانم ثنایی




