
 

  دانشگاه آزاد اسلامي پزشكيعلوم جله م
  68تا  66صفحات ، 95 بهار، 1، شماره 26 ورهد

  

بررسي شيوع آسيب هايمن در دختران باكره حين عمل هيستروسكوپي در 
  1393تا  1383بخش زنان بيمارستان حضرت رسول اكرم طي سال هاي 

، 5، زهرانجمي4محدثه پيشگاه رودسري ،3ييزينب تمنا ،2ابوالفضل مهدي زاده كاشي ،1،4شهلا چايچيان
  6يوسف علي محمدي

  
  تهران ، ايران دانشگاه آزاد اسلامي، واحد علوم پزشكي تهران ،در زنان هاي كم تهاجميمركزتحقيقات روش دانشيار، متخصص زنان و زايمان، 1
  ايران دانشگاه علوم پزشكي ،اندومتريوز، متخصص زنان و زايمان، مركزتحقيقات استاد 2
   دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي، بيمارستان لبافي نژادرزيدنت داخلي،  3
  دانشگاه علوم پزشكي ايران، بيمارستان حضرت رسول اكرم(ص) ،جراحي هاي كم تهاجميمركزتحقيقات  4
  دانشگاه علوم پزشكي ايران ،مركز تحقيقات اندومتريوز، فلوي جراحي هاي كم تهاجمي -متخصص زنان 5
  مركزتحقيقات روش هاي پيشرفته و كم تهاجمي پارس، بيمارستان پارس، دانشگاه علوم پزشكي ايران 6

  چكيده
و در بعضي از  شودخصوص جوامع شرقي امري مهم تلقي ميه باكره بودن دختران تا شب زفاف در بسياري از جوامع ب :سابقه و هدف

محروم شدن از حقوق اجتماعي و  ل ديگر به جز رابطه جنسي باعث تحقير دختر،هايمن قبل از ازدواج حتي در اثر علآسيب ها فرهنگ
 .شودحتي در مواردي قتل مي

به هر دليل تحت عمل   1393 تا 1383هايطي سالاي كه پرونده تمامي بيماران باكره، مطالعه مقطعي توصيفيدر اين  :يسروش برر
 SPSS بررسي شد. اطلاعات مورد نظر گرداوري و وارد ،قرار گرفتند (ص)جراحي هيستروسكوپي در بيمارستان حضرت رسول اكرم 

  . دشها استفاده ها وتناسبهاي توصيفي و نسبتشاخص از هاداده تحليلبه منظور . شد19ورژن 
ان درمان به بيمارست بررسي و جهت) خونريزي رحمي غيرطبيعي( AUBخانم به علت  400، در كل هادر طي اين سال :هايافته

فرد باكره 12غير باكره بودند. از  %)97( مورد 388 باكره و %)3مورد ( 12 ،مراجعه نمودند كه از اين تعداد (ص) حضرت رسول اكرم
نفر بدون  9و انجام روش فوق در شد %) آسيب هايمن گزارش 25( مورد 3در مراجعه كننده جهت درمان به روش هيسترسكوپي 

 . آسيب هايمن بود

 سترسكوپيه لهيبه وس هايماريب نيدرمان ا يبالا تياندومتر و موفق ياكتساب و يمادرزاد يهايماريب يبالا وعيبا توجه به ش :گيرينتيجه
و مراجعه زودتر  مارانيكاهش تنش ب يروش برا نيدر ا منيها بيجهت كاهش آس  ييزنان و ماما ارانيدست ترقيرسد آموزش دقيبه نظر م

 .باشد ازكارس يآنان به مراكز درمان

  .وميم ،يسترسكوپيه  ،يرحم يعيطبريغ يزي، خونرمنيها بيدختران باكره، آس واژگان كليدي:
  

  1مقدمه
 ـ      ه باكره بودن دختران تـا شـب زفـاف در بسـياري از جوامـع ب

بـه عنـوان    شـود. خصوص جوامع شرقي امري مهـم تلقـي مـي   
                                                 

  انيچيچا شهلادكتر  واحد علوم پزشكي تهران، دانشگاه آزاد اسلامي،: تهران، نويسنده مسئولآدرس 
 )email: shchaichian@gmail.com  (  

  16/6/94: تاريخ دريافت مقاله
  23/9/94 :تاريخ پذيرش مقاله

عدم باكره بودن عروسان در كشور كره منجر بـه طـلاق    ،مثال
ها پاره شدن هـايمن قبـل   ). در بعضي از فرهنگ1( خواهد شد

از ازدواج حتي در اثر علل ديگر بـه جـز رابطـه جنسـي باعـث      
محـروم شـدن از حقـوق اجتمـاعي و حتـي در       تحقير دختـر، 
در كشور ما نيز با توجه  ).2( شودهاي ناموسي ميمواردي قتل

اهميـت   باكره بودن دختران حـائز  ،فرهنگي به عقايد مذهبي و
گاهي حفظ سلامت پرده بكـارت   ،است. جدا از مسائل فرهنگي
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هـاي تشخيصـي و   يك عامـل محـدود كننـده در انجـام روش    
هاي مورد يكي از اين روش ).3(است درماني مورد نياز بيماران 

ــاري  ــخيص بيم ــتفاده در تش ــاري اس ــا و ناهنج ــان  ه ــاي زن ه
فـره  هيستروسكوپي است كه امكان مشاهده اندوسرويكس و ح

و درتشـخيص ودرمـان اخـتلالات     )4( كندرحمي را فراهم مي
در اثـر   زيادي از جمله ارزيـابي خـونريزي غيرطبيعـي رحمـي    

وجود فيبروم، پوليـپ، هيپـرپلازي، وحتـي كانسـر آنـدومتر و      
 كاربرد دارد هاي مولرينهمچنين تشخيص و درمان ناهنجاري

كورتـاژ بـه   هيستروسكوپي جايگزين  ،اواخر قرن بيستم از ).5(
جهت تشخيص دقيق پاتولوژي داخـل   يعنوان اقدام استاندارد

ــي ــد رحم ــتاندارد    و ش ــوان روش اس ــه عن ــر ب ــال حاض در ح
متخصصين زنان  رايج مورد استفاده  تشخيصي و درماني مهم و

در  با توجه به استفاده رايج از ايـن روش . )6آيد (به حساب مي
مشـكلات ايـن    هاي زنـان عـوارض و  تشخيص و درمان بيماري

از آنجـايي كـه گروهـي از     ).7( روش نيز افـزايش يافتـه اسـت   
دختـران بـاكره    كننـد بيماراني كـه ايـن روش را دريافـت مـي    

لذا توجه بـه عـوارض ايـن روش بـه خصـوص آسـيب        ،هستند
اگرچـه  هايمن در اين بيماران از اهميت بالايي برخوردار است. 

وپ باعـث آسـيب   در بسياري از موارد اسـتفاده از هيستروسـك  
 شود، اما در بعضي مطالعات با حفظ سـلامت پـرده،  هايمن مي

هدف از اجراي اين  ).3( اندموفق به انجام هيستروسكوپي شده
تعيين شيوع آسيب هايمن در دختران تحت درمان به  ،مطالعه

روش هيسترسكوپي جهت تعيين عوارض احتمـالي ايـن روش   
     .بوددرماني 

  
  مواد و روشها

 آندر اسـت كـه    يفيتوص ـ يمطالعه مقطع ـ كيه حاضر مطالع
تـا  1383 يهـا سـال  ياي كـه ط ـ پرونده تمامي بيماران بـاكره 

حضرت رسـول اكـرم(ص) بـه هـر علـت       مارستانيدر ب 1393
قرار گرفتنـد، بررسـي شـد.     يسترسكوپيه يتحت عمل جراح

 يباكره بودن با توجه به اطلاعات مندرج در پرونده بيمـار مبن ـ 
لامت پرده بكـارت قبـل از عمـل مشـخص بـود.      مشاهده س بر

سـپس بـا    .بيماران منطبق با تعريف فـوق وارد مطالعـه شـدند   
توجه به شرح عمل و ساير اطلاعات موجـود درپرونـده بيمـار،    
آسيب يا عدم آسـيب بـه پـرده بكـارت بيمـاران بعـد از عمـل        

بود كه مطابق  يستياطلاعات چك ل يابزارگرآور مشخص شد.
شـده بـود. اطلاعـات مـورد نظـر       ينظر طراح ـمـورد  اهـداف با 

هـا  داده تحليلبه منظور . شد19ورژن   SPSS و وارد يگردآور
   . ديها استفاده گردتناسب ها وو نسبت يفيتوص يهااز شاخص

  هايافته
ــا يدر طــ ــه علــت  400، در كــل هــاســال ني  AUBخــانم ب

ــه  يجهــت بررســ(خــونريزي رحمــي غيرطبيعــي)  ودرمــان ب
 ني ـضرت رسول اكرم(ص) مراجعه نمودند كه از اح مارستانيب

باكره بودنـد.  ريغ %)97( مورد388 باكره و %)3مورد (12تعداد 
 بـاكره  فرد12 از .بود 1/25±1/6باكره  يهاخانم يسن نيانگيم

 مـورد  3، يسترسـكوپ يبـه روش ه  اندرم جهت كننده مراجعه
 9و انجـام روش فـوق در     ديگزارش گرد منيها بي%) آس25(

مورد  3 ،يپاتولوژ يهاافتهياز نظر  بود. منيها بيبدون آس نفر
 2 پ،ي ـمبـتلا بـه پول   %)6/16( مـورد  2 وم،ي ـ%) مبتلا به م25(

ــورد ( ــه ه %)6/16م ــتلا ب ــرپلازيمب ــورد ه1( يپ ــرپلازيم  يپ
%) 6/16( مـورد  2 آدنومـاتوز)،  يپـرپلاز يمورد ه 1 و كيستيس

ــدومتر پرول  ــه ان ــتلا ب ــفراتيمب ــدومتر  1 و،ي ــه ان ــتلا ب ــورد مب م
 1 تي ـنها در مورد مبتلا بـه كانسـر انـدومتر و    1 زه،يجواليدس

 12از  .نـد بود ويفراتيواندومتر پرول وميزمان مبتلا به ممورد هم
 4 مـاه پـس از شـروع علائـم و    4 %)6/66مورد ( 8دختر باكره، 

نـزد پزشـك مراجعـه     ميعلا شروعماه بعد از  5 %)3/33( مورد
 ـ يفاصله زمـان  نيهمچن كرده بودند.  صيتشـخ  مراجعـه و  نيب

 %)50( مـورد  6در  يسترسكوپيه ونيكاسيگذاشتن اند و هياول
مـاه   8%) 7/16( مورد 2ماه و در  7%) 3/33( مورد 4در  ماه، 5

 ـ يفاصــله زمــان نيهمچنــ بـود.  تــا  ونيكاســيگذاشــتن اند نيب
 5%) 6/41( مورد 5در  ماه، 3 %)50مورد ( 6در  يسترسكوپيه

   .دست آمده ماه ب 7مورد  1در  وماه 
  

  بحث
  يتوجه به برخ ،از كشورها يدر برخ يبا توجه به مسائل فرهنگ

كه  يمسائل نياز ا يكيبرخوردار است.  ييبالا تيمسائل از اهم
قرار دهد  خود ريخانواده او را تحت تاث فرد و يتواند زندگيم

از  مجرد است. يهاموضوع سالم بودن پرده بكارت در خانم
در  منيها بيسكه ممكن است منجر به آ يجمله عوامل

 يصيو تشخ يدرمان يهادختران جوان شود، استفاده از روش
 زنان يهايماريدر مشكلات و ب ،يسترسكوپيه مانند ،مختلف
در مطالعات مختلف، بسيار متفاوت  ها بيآس نيا وعيش .است

ده جهت فرد باكره مراجعه كنن 12از  ،در مطالعه حاضراست. 
 منيها بيس%) آ25( مورد 3، يسترسكوپيدرمان به روش ه

 منيها بينفر بدون آس 9و انجام روش فوق در شد گزارش 
را به طرف  مارانيكه بي كيعلل پاتولوژ ،بود. در مطالعه حاضر

مورد  3بود:  ريشامل موارد ز بيبرده بود به ترت يسترسكوپيه
 2 پ،يبتلا به پولم %)6/16( مورد 2 وم،ي%) مبتلا به م25(
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 يپرپلازيمورد ه 1( يپرپلازيمبتلا به ه %)6/16( مورد

%) 6/16( مورد 2 آدنوماتوز)، يپرپلازيمورد ه 1 و كيستيس
مورد مبتلا به اندومتر  1 و،يفراتيمبتلا به اندومتر پرول

مورد  1 تينها مورد مبتلا به كانسر اندومتر ودر 1 زه،يجواليدس
در كه  يدر حال .ويفراتيندومتر پرولوا وميهمزمان مبتلا به م

به علل مختلف تحت كه  ايباكره ماربي 26 ازمطالعه كوكوك 
مورد به علت خونريزي  11 هيستروسكوپي قرار گرفته بودند،

مورد به  6 مورد به علت خونريزي شديد، 7 واژينال غيرطبيعي،
احساس فشار و درد در  ليمورد به دل 2علت توده واژينال و 

و  Ou كه توسط ي). در مطالعه ا3( مراجعه كرده بودندواژن 
در تمام بيماران استفاده از  انجام شد، همكارانش

به . )8( بدون آسيب به هايمن امكان پذير شد يهيستروسكوپ
مطالعه با مطالعه ما   نيدرا منيها بيرسد تفاوت آسينظر م
و فقط توسط  يمركز خصوص كيباشد كه در  يعلت م نيبه ا
در بود، انجام شده  يحان با تجربه در رشته اندوسكوپجرا

 يآموزش مارستانيب كيرسول  رتحض مارستانيكه ب يصورت
زنان  ياندوسكوپ يتوسط فلوها ياز اعمال جراح يبعضاست و 
اي در مطالعه شو همكاران Di Spiezio Sardoشود. يانجام م

 13وسيله هيستروسكوپ در دختري ه تخليه هماتومترا را ب

 اي شديد وساله گزارش كردند. بيمار از دردهاي دوره
كه با تخليه كامل تمام علايم بيمار  تمتروراژي شكايت داش

رسد ي). به نظر م9بهبود يافت و به هايمن نيز آسيبي نرسيد (
باكره در  مارانيدر ب يعلائم تا انجام عمل جراح يفاصله زمان

است كه  گريد ياز خانم ها شيحضرت رسول ب مارستانيب
كادر  نيخانواده او و همچن مار،يامر در اثر ترس ب نيا ديشا
  .باشد منيها بياز آس يماندر

با توجه به شود كه مي يريگجهينتاز نتايج مطالعه حاضر 
 منيسالم بودن ها تيو اهم رانيا يومذهب يفرهنگ يهايژگيو

در روش  بيدر دختران باكره و با توجه به وجود امكان آس
 يهابه وجود آموزش ازين ،رانيدر ا يسترسكوپيه يحجرا
روش با امكان  كيوجود  اي مربوطه و نيمتخصص ترقيدق
  . محسوس است مارانيبگروه از  نيدرمان ا يكمتر برا بيآس
  

  قدرداني و تشكر
حضرت رسول  مارستانيهمكاران محترم ب هياز كل لهيوس نيبد

 ريفرمودند، تقـد  يرايپژوهش  نيرا درانجام ا (ص) كه ما اكرم
  .ديآيو تشكر به عمل م
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