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 کلینیک مامایی و تخصص زنان 

 اطلاعات ویژه بیماران 

 ۲۰۲۶اوت  ۲۸تاریخ: 

 اطلاعات کلی درباره غربالگری زودهنگام جنین 

گیرید آیا  جنین کاملاً اختیاری است. همیشه شما که باردارهستید تصمیم می تأکید شود که انجام هرگونه غربالگریمهم است 

 خواهید یک آزمایش را انجام دهید یا خیر.می

این حال،  ودوم بارداری است؛ با ها پیش از پایان هفتهٔ بیستمنظور از غربالگری زودهنگام جنین، انجام معاینات و آزمایش

 شوند. ها بسیار زودتر انجام میبیشتر این معاینات و آزمایش

ها ممکن است نشان دهد که این ریسک وجود دارد که اگر تحت غربالگری جنین قرار بگیرید، نتایج این معاینات و آزمایش

ز شما پرسش خواهد شد که  یک اختلال کروموزومی و/یا ناهنجاری مادرزادی دیگر در جنین مشاهده شود. در این صورت، ا

آیا مایل هستید آزمایشات تکمیلی را انجام دهید یا خیر. شما اطلاعاتی درباره پیامدهای پزشکی و اجتماعی این اختلال دریافت  

شود. در این صورت، شما ها و خدمات درمانی قابل ارائه به شما آگاهی داده میخواهید کرد و همچنین دربارهٔ مراقبت

خواهید بارداری را خاتمه دهید. اگر در این مورد تردید تصمیم بگیرید که آیا مایل به ادامه بارداری هستید یا میتوانید می

دارید، بهتر است بدقت فکر کنید که آیا واقعاً مایل به انجام غربالگری جنین هستید یا خیر. توجه داشته باشید که سونوگرافی 

های  شود و همچنین سونوگرافی روتین بارداری که در هفتهبارداری ارائه می ۱۳تا  ۱۲های زودهنگام بارداری که در هفته

 شوند. شود، هر دو از انواع غربالگری جنین محسوب میانجام می ۲۰تا  ۱۸

ها از طریق  انجام غربالگری جنین قابل شناسایی  همچنین لازم است به خاطر داشته باشید که برخی از اختلالات و بیماری

چیز کاملاً طبیعی به نظر برسد، هنوز احتمال کمی وجود دارد که برخی شده همهستند. حتی اگر در بررسی انجامنی

 ها وجود داشته باشند که بر سلامت جنین تأثیر بگذارند. ناهنجاری

پزشک خود را در   های ارثی وجود دارد، لازم است ماما یاهای کروموزومی یا بیماریاگر در خانواده شما سابقه ناهنجاری

 جریان بگذارید. 
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صورت رایگان در اختیار زنان   در صورت نیاز و بر اساس ارزیابی پزشک، خدمات درمانی دولتی غربالگری جنین را به 

 دهد.  باردار قرار می

 اگر غربالگری جنین را بصورت خصوصی انجام دهید، ممکن است به این معنا باشد که همان نوع آزمایش در خدمات

 شود.  درمانی دولتی ارائه نمی

 شود یا خیر. از مامای خود بپرسید که آیا این مورد شامل حال شما می

 TULسونوگرافی زودهنگام بارداری 

 Västraصورت رایگان به تمام زنان باردار در منطقهٔ وسترا یوتالاند )سونوگرافی زودهنگام بارداری به 

Götalandsregionen شود و هدف آن تعیین سن بارداری،  این سونوگرافی از روی شکم انجام می شود.می( ارائه

  های شدید مادرزادی در جنین است.چندقلویی و شناسایی ناهنجاری تشخیص بارداری

 ۰+۱۵ته توان آن را تا پایان هف بارداری است، اما می ۶+۱۳تا  ۴+۱۲های بهترین زمان برای انجام این سونوگرافی بین هفته

  بارداری نیز انجام داد.

 های کروموزومی را تشخیص داد. توان ناهنجاری( نمیTULدر سونوگرافی زودهنگام بارداری )

 KUBآزمایش ترکیبی سونوگرافی و خون 

( برآورد های کروموزومی ناشی از وجود یک کروموزوم اضافی )تریزومی، احتمال وجود ناهنجاریKUBدر آزمایش 

 شود. می

)سندرم داون( و همچنین چند ناهنجاری کروموزومی نادرتر اما  ۲۱تواند احتمال وجود تریزومی می KUBآزمایش 

 ، را محاسبه کند. ۱۸و  ۱۳تر، یعنی تریزومی جدی

  محاسبه احتمال وجود، بلکه ابزاری برای  نیستتریزومی  تشخیص قطعیروشی برای  KUBمهم است بدانید که آزمایش  

 . تریزومی است

صورت رایگان به تمامی زنان   به KUB( آزمایش Västra Götalandsregionenدر منطقهٔ وسترا یوتالاند )

 شود.اند، ارائه میسال یا بیشتر داشته ۳۵بارداری که در زمان آخرین قاعدگی 

سال   ۳۵نندگان همیشه کمتر از ( با استفاده از تخمک یا رویان اهدایی، زیرا اهدا کIVF: در موارد لقاح آزمایشگاهی )استثنا 

 اند.  سالگی برداشت و منجمد شده ۳۵های منجمدِ خود فرد که قبل از با استفاده از تخمک IVFسن دارند. همچنین در موارد 

شود تا میزان دو نوع پروتئین موجود در خون ، از فرد باردار نمونهٔ خون گرفته می۶+۱۳تا  ۰+۹های بارداری در هفته

شود. در این سونوگرافی، میزان  بارداری، سونوگرافی از روی شکم انجام می ۶+۱۳تا  ۳+۱۱های گیری شود. در هفتههانداز



 Sida 2 

ها با سن  (. نتایج این آزمایشNUPPشود )شفافیت پشت گردن، گیری میمایع زیر پوست در ناحیه پشت گردن جنین اندازه

نین به یکی از انواع تریزومی محاسبه گردد. بهترین حالت این است که آزمایش شود تا احتمال ابتلای جفرد باردار تلفیق می

توان ریزی شود، زیرا در این زمان میبرنامه ۶+۱۳ تا ۴+۱۲انجام شود و سونوگرافی برای هفته  ۰+۱۰خون در حدود هفته 

 سن بارداری انجام داد.   ( را نیز با کیفیت مناسب و همراه با تعیین TULسونوگرافی زودهنگام بارداری )

پذیر است.  ( نیز امکانKUBدر صورتی که بیش از یک جنین وجود داشته باشد، انجام آزمایش ترکیبی سونوگرافی و خون )

شود، بنابراین ممکن است مشاورهٔ تخصصی و ویژه گیری دربارهٔ نتایج آزمایش دشوارتر میدر چنین مواردی گاهی تصمیم

 مناسب باشد. 

 های بیشتری پیشنهاد خواهد شد.ها و آزمایشاحتمال بالای ابتلا به تریزومی را نشان دهد، بررسی KUBمایش اگر آز

 NIPTآزمایش غیرتهاجمی پیش از تولد 

جنین را بررسی  DNAتوان روشی است که در آن با گرفتن یک نمونهٔ خون از فرد باردار، می NIPTآزمایش  •

 کرد.

دهد، اما با های کروموزومی را نشان می ، روشی است که احتمال وجود ناهنجاریKUB، همانند NIPTآزمایش  •

های  ، در این روش نیز احتمال بروز تریزومیKUBدرجه بالاتری از دقت و قابلیت تشخیص. درست مانند آزمایش 

 شود.ارزیابی می  ۲۱و  ۱۸، ۱۳

 اد. توان از هفتهٔ دهم بارداری به بعد انجام د را می NIPTآزمایش  •

NIPT :به عنوان یک آزمایش برای زنان باردار ارائه می شود   

 (. ۱:۱۰۰۰تا  ۱:۵۱احتمال نسبتاً بالایی برای وجود تریزومی نشان داده باشد ) KUBدر صورتی که آزمایش  •

ال در برداری از جفت به دلایل مختلف مناسب نباشد )برای مثدر صورتی که نمونه برداری از مایع آمنیوتیک یا نمونه  •

 یا داشتن استعداد خونریزی(. HIVصورت ابتلا به هپاتیت، 

 تواند انجام شود اگر فرد باردار:  نمی NIPTآزمایش 

 بیش از یک جنین در رحم خود داشته باشد. •

 خودش یک ناهنجاری کروموزومی داشته باشد.  •

 است:   در سه ماه گذشته موارد زیر را داشته •

 ای بنیادی( هپیوند عضو )همچنین پیوند سلول –

 تزریق خون/ انتقال خون –

 پرتودرمانی  –

 کنندهٔ سیستم ایمنی( های تقویتایمونوتراپی )درمان –



 Sida 2 

 برداری از جفتنمونه برداری از مایع آمنیوتیک / نمونه  

ا از برداری از بافت جفت یشود. با استفاده از یک سوزن باریک، نمونه برداری از طریق شکم و به داخل رحم انجام مینمونه 

 شود.  های موجود در مایع آمنیوتیک انجام میسلول

شود که امکان ارائه نتیجه در مورد های برداشت شده از مایع آمنیوتیک یا جفت معمولاً با روشی تجزیه و تحلیل می نمونه

 (. QF‑PCRکند )را در ظرف یک هفته فراهم می ۲۱و  ۱۸، ۱۳های های کروموزومی تریزومیناهنجاری

 پذیر نیست. ( امکان۰+۱۵بارداری ) ۱۵برداری از مایع آمنیوتیک زودتر از هفته  نمونه •

 پذیر نیست. ( امکان ۰+۱۱بارداری ) ۱۱برداری از جفت زودتر از هفته نمونه  •

 دهد. درصد افزایش می ۰٫۵برداری خطر سقط جنین را کمتر از این نمونه  •

 برداری در صورتی ارائه می شود که: این نمونه 

  ۳٫۵( برابر با NT( نشان داده شود، عدد آزمایش شفافیت پشت گردن )۱:۵۰تا  ۱:۲احتمال ) KUBدر آزمایش  •

 نشان دهد.  ۲۱یا  ۱۸، ۱۳احتمال بالایی برای تریزومی  NIPTمتر یا بیشتر باشد، یا در صورتی که آزمایش میلی

 های مادرزادی در جنین مطرح شود  ناهنجاریدر سونوگرافی احتمال وجود   •

 سابقه داشتن فرزند یا بارداری با ناهنجاری کروموزومی   •

 وجود زمینه بیماری ارثی در فرد باردار یا در فامیل  •

ندارند و خواهان انجام   KUBساله یا بالاتر که تمایلی به انجام آزمایش  ۳۵در موارد استثنایی، برای زنان باردار  •

 های کروموزومی هستند.جنین مربوط به ناهنجاری یغربالگر

 RULسونوگرافی روتین بارداری 

 Västraصورت رایگان به همه زنان باردار در منطقه وسترا یوتالاند )سونوگرافی روتین بارداری به 

Götalandsregionenشود. ( ارائه می 

 اند از: و اهداف آن عبارتبارداری انجام شود  ۲۰تا  ۱۸این سونوگرافی باید بین هفتهٔ 

تر در سونوگرافی زودهنگام بارداری  تعیین سن بارداری و محاسبهٔ تاریخ زایمان )در صورتی که این امر پیش •

(TULانجام شده باشد، محاسبهٔ جدید صورت نمی )  .)گیرد 

 انجام نشده باشد(  TULمشاهده تعداد جنین در رحم )در صورتی که  •

 های مادرزادی جدی تر  ناهنجاری  بررسی جنین برای تشخیص •

 ارزیابی موقعیت جفت  •

شوند )مثلا موارد اند و تقریباً همیشه تشخیص داده میهای مادرزادی با سونوگرافی براحتی قابل مشاهدهبرخی ناهنجاری

 لبی(.  های مادرزادی دشوارتر است )مثلا برخی از نقایص قبزرگِ اسپینا بیفیدا(. تشخیص برخی دیگر از ناهنجاری

اشتباه دارای توان با سونوگرافی تشخیص داد. در موارد نادری اتفاق می افتد که جنینی سالم به تمامی اختلالات را نمی

تواند  ها آسان نیست و همین ابهام میشود که فهمیدن معنا و اهمیت آنناهنجاری مادرزادی تلقی شود. گاهی تغییراتی دیده می

 اشد.  برای والدین آزاردهنده ب
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تواند خواسته خود را در هنگام معاینه به ماما اطلاع دهد. اگر ماما با اگر زن باردار مایل باشد جنسیت جنین را بداند، می

 رساند. اطمینان کافی بتواند جنسیت جنین را تشخیص دهد، آن را به اطلاع زن باردار می 

 شود؟ پس از انجام این آزمایشات، چه روندی دنبال می 

 آید.  شود و نوزاد کاملاً سالم به دنیا میدر اغلب موارد، در این آزمایشات هیچ مورد غیرطبیعی مشاهده نمی

شود. ممکن است نیاز به  های تکمیلی توسط پزشک انجام میای دیده شود، همیشه ارزیابیاگر در آزمایشات چیزی غیرمنتظره

ده شود که آیا تمایل دارید آزمایش نمونه برداری از مایع آمنیوتیک یا انجام آزمایشات تکمیلی باشد و شاید از شما پرسی

 گیری از جفت را انجام دهید. نمونه

 

اگر مشخص شود که جنین شما دچار یک ناهنجاری کروموزومی و/یا نوعی دیگر از ناهنجاری مادرزادی است، اطلاعات 

 وگو کنید. ی پیامدهای احتمالی آن بحث و گفتت دربارهگیرد و فرصت خواهید داش ای در اختیار شما قرار میگسترده

گیری زن باردار دخالت کند یا اثر بگذارد. با این حال، در بعضی موارد ممکن است هیچ فرد دیگری حق ندارد در تصمیم

به تصمیمی  مناسب باشد با افراد متخصص مانند مشاور ژنتیک، متخصص اطفال، روانشناس یا مشاور صحبت کنید تا بتوانید 

 برسید که بهترین انتخاب برای شما باشد. 

های والدینی که فرزندی با شده در صفحه آخر، با زندگی و تجربههای اینترنتی درجتوانید با مراجعه به لینکهمچنین می

 اختلال عملکرد دارند، بیشتر آشنا شوید.

 اشید؟ جنین داشته ب خواهید اطلاعات بیشتری درباره غربالگریآیا می 

 دهد استفاده کنید. سایت خود ارائه می از اطلاعاتی که بیمارستان محل سکونت شما در وب

 های پیشنهادی: لینک

• Fosterdiagnostik - 1177  

• http://www.svenskadownforeningen.se  

• Svenskt nätverk för information kring fosterdiagnostik (SNIF)  

• Ågrenska: Stöd vid Sällsynta hälsotillstånd - Ågrenska  

• FUB - För barn, unga och vuxna med intellektuell funktionsnedsättning  

 

https://www.1177.se/Vastra-Gotaland/barn--gravid/graviditet/undersokningar-under-graviditeten/fosterdiagnostik/
http://www.svenskadownforeningen.se/
https://nnkkf.n.nu/
https://www.agrenska.se/
https://www.fub.se/

