
7
تعزيز فر�صك

)تحري�ض الإبا�ضة(

�أنت فقط من يحدد عتبة علاج خ�صوبتك. يختار بع�ض الأزواج العلاج الدوائي، في 
�ضمن  التلقيح  يختار  من  وهناك  الأدوية.  تجاه  ويعب�سون  الجراحة  �آخرون  يختار  حين 
الزجاج الذي يجمع بين العلاج الدوائي والجراحة ال�صغيرة. لكن قبل التزام علاج ما، 
عليك �أن تعرفي ماذا يت�ضمن؟ وما هي فر�ص النجاح؟ وما هي المخاطر التي تواجهينها؟ 

ما تريدين تجنبه هو الأ�سف الذي يح�صل نتيجة اتخاذ قرارات غير واعية.

 الأ�شياء التي يجب �أن تتذكريها قبل البدء
�أتمنى لو كان لدي معلومات �أكثر عن العيادة التي ن�ؤمها ومعدل نجاح الطبيب، 
�أ�ستفيد  �أن  �أي�ضاً  الممكن  من  كان  النجاح.  قيا�س  وطريقة  للنجاح،  وتعريفهم 
من مجموعة دعم. �إ�ضافة �إلى ذلك، كنت �س�أ�ستمتع م�سترخياً في عطلة نهاية 
�أ�سبوع طويلة خارج البلدة مع ناتالي، قبل �أن نبد�أ دورة علاج، حتى ن�ستطيع �أن 
نفكر في مدى حب �أحدنا للآخر، ولماذا نمر بهذه العملية �سوياً؟ - مارك، 40، 

�أ�ستاذ جامعي.

الإبا�ضة الطبيعية
قدم لك الف�صل الأول و�صفاً مف�صلًا عن كيفية الإبا�ضة الطبيعية، ونقدم هنا تذكرة 
�أحد  لم�ساعدة  معاً؛  تكاثرية  عمليات  عدة  تعمل  الطبيعية،  الطمثية  الدورة  في  وجيزة. 
�أن عدة جريبات )بنى تحتوي  مع  �شهر.  بي�ضة مفردة كل  �إنتاج وتحرير  مبي�ضيك على 
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على البيو�ض( تنمو في كل من المبي�ضين، ف�إن جريباً واحداً ينمو في البي�ضة في النهاية �إلى 
مرحلة الن�ضج والتمزق لتحرير البي�ضة �ضمن �أنبوب فالوب.

الهرمونات هي مفاتيح هذه العملية. تتولى الغدة النخامية القيادة، حيث تحرر الهرمون 
المنبه للجريب لتحري�ض نمو الجريبات. مع نمو الجريب، ف�إنه ينتج الإ�ستروجين، الذي 
يثبط �إنتاج الغدة النخامية للهرمون المنبه للجريب. ي�ستمر الجريب المهيمن فقط بالنمو 
مع انخفا�ض م�ستويات الهرمون المنبه للجريب. ت�شير عتبة من م�ستوى الإ�ستروجين في 
الدم �إلى تحرير الغدة النخامية للهرمون الملوتن. ي�سبب الهرمون الملوتن تمزق الجريب. 
في هذه النقطة، بينما تنتقل البي�ضة على طول �أنبوب فالوب، ف�إن الجريب المتمزق )الذي 
بطانة  ن�ضوج  �إلى  ذلك  ي�ؤدي  البروج�سترون.  ب�إنتاج  يبد�أ  الأ�صفر(  الج�سم  الآن  ي�سمى 

الرحم، وي�سمح للجنين بالانغرا�س، ويدعم الحمل ال�سليم.

�إذا لم تكوني تبي�ضين، فقد تحر�ض المعالجة الهرمونية المنا�سبة مبي�ضيك على تحرير 
ف�إن  البيو�ض،  من  مزيد  تحرير  �إلى  بحاجة  لكنك  تبي�ضين  كنت  و�إن  �أكثر(.  )�أو  بي�ضة 
الجرع المحكمة من الهرمونات المركزة �سوف ت�ساعدك في كثير من الأحيان في �إنتاج عدة 

بيو�ض. هذا هو جوهر تحري�ض الإبا�ضة.

ما هو تحري�ض الإبا�ضة؟
تحري�ض الإبا�ضة، كما يدل الا�سم، عملية ي�صف فيها طبيبك �أدوية الخ�صب؛ لم�ساعدتك 
في الإبا�ضة. يملك �أطباء الغدد ال�صم المخت�صون في التكاثر في جعبتهم مجموعة متنوعة 
�أي�ضاً في  تتحكم  بل  البيو�ض فح�سب،  �إن�ضاج  التي لا تحر�ض مبي�ضيك على  الأدوية  من 
الوقت الذي تحررين فيه البيو�ض. مع �أنه تتوافر خيارات عديدة من الأدوية، ف�إنه يوجد 
�صنفان �أ�سا�سيان فقط من المعالجات المتوافرة؛ لحث مبي�ضيك على العمل على نحو �أف�ضل: 
)1( الأدوية الفموية مثل �سترات الكلوميفين، و)2( الأدوية المحقونة ومركبها الفاعل هو 
الهرمون المنبه للجريب. يختلف هدف المعالجة قليلًا ح�سب �سبب المعالجة. من البدهي 
�أن جميع الن�ساء اللواتي ي�أخذن هذه الأدوية يرغبن في الحمل، لكن بع�ضهن لا يب�ضن على 
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الإطلاق، وبع�ضهن يب�ضن ولديهن �أنبوبا فالوب مفتوحان، ولدى �أزواجهن نطاف فاعلة، 
و�أخريات ي�أخذن الأدوية للتح�ضير للتلقيح �ضمن الزجاج )انظري الف�صل 8(.

�أدوية تجعلك تبي�ضين في  بب�ساطة، يح�صل تحري�ض الإبا�ضة عندما يعطيك طبيبك 
الحالات التي لا تبي�ضين فيها. هدف المعالجة هو جعلك تحررين حتى بي�ضة واحدة؛ كي 
ت�ستعيدي فر�صتك ال�شهرية للإنجاب بالم�ستوى المتوقع عند الزوجين الخ�صبين )نحو 20 

في المئة(. 

وظيفتك  الأغلب  على  �سيفح�ص  ف�إنه  الأولية،  الدرا�سة  ب�إجراء  طبيبك  يقوم  عندما 
�إذا  والإ�ستروجين.  للجريب  المنبة  والهرمون  البرولاكتين  م�ستويات  �إلى  �إ�ضافة  الدرقية، 
وجد الطبيب م�شكلات في غدتك الدرقية، ف�إنه ي�ستطيع ت�صحيح هذه الم�شكلات بالهرمون 
الدرقي، وهذا كثيراً ما ي�ؤدي �إلى عودة الإبا�ضة الطبيعية. بالطريقة نف�سها، �إذا وجد زيادة 
في م�ستويات البرولاكتين، ف�إنه �سي�ستخدم �أدوية مثل الدو�ستينك�س �أو البارلوديل لخف�ض 
هذه الم�ستويات، مما ي�سمح بالإبا�ضة الطبيعية. في حالة الزيادة الكبيرة جداً في م�ستويات 
بالرنين المغناطي�سي  البرولاكتين، ف�إن الطبيب يطلب عادة في مثل هذه الحالة ت�صويراً 

للدماغ؛ للبحث عن ورم �سليم في الغدة النخامية، ي�سمى ورم الغدة النخامية.

من  واحدة  في  يقعون  المر�ضى  ف�إن  طبيعية،  والبرولاكتين  الدرق  م�ستويات  كانت  �إذا 
مجموعتين: الن�ساء اللواتي يملكن م�ستويات عالية من الإ�ستروجين و�أولئك اللواتي لديهن 
مر�شحات  عالية  م�ستويات  اللواتي يملكن  الن�ساء  الإ�ستروجين.  من  منخف�ضة  م�ستويات 
في  وال�سيروفين(،  الكلوميد  هي  التجارية  )الأ�سماء  الكلوميفين  ب�سترات  العلاج  لبدء 
حين �أن الن�ساء اللواتي لديهن م�ستويات منخف�ضة من الإ�ستروجين لن ي�ستجبن ل�سترات 

الكلوميفين ويجب �أن ينتقلن �إلى موجهات القند المحقونة.

لتحري�ض  الأطباء  اعتمده  عليك.  يعر�ض  �إخ�صاب  دواء  �أول  هو  الكلوميد  يكون  قد 
ال�سلبي  الراجع  التلقيم  ال�صناعي بمنع  الهرمون  يعمل هذا  �سنة.   30 �أكثر من  الإبا�ضة 
الذي ي�ؤثر به الإ�ستروجين في �إنتاج الهرمون المنبه للجريب في مرحلة مبكرة من دورتك. 

o b e i k a n d l . c o m



ماذا تفعلين عندما تعجزين عن الحمل؟  166

نتيجة لذلك، ت�ستمر غدتك النخامية ب�إنتاج الهرمون المنبه للجريب، مما يعطي الأمل ب�أن 
يحر�ض الهرمون المبي�ضين لتحرير بي�ضة نا�ضجة �أو �أكثر.

 ماذا يقول النقاد عن الكلوميد
> ي�سبب الحمل المتعدد.

> يجعل مخاط عنق الرحم غير ودي.
> ي�سبب طيفاً من الأعرا�ض الجانبية بما فيها الهبات ال�ساخنة، وا�ضطراب المزاج، 
وال�صداع، وت�شو�ش الر�ؤية، و�ضخامة المبي�ضين، وتناذر فرط التحري�ض، وفي حالات 

نادرة ي�سبب كي�سات مبي�ضية.

�إذا و�صف لك طبيبك الكلوميد، ف�إنه �سيبد�أ على الأغلب بحبة 50 ميلي غراماً يومياً 
الأولى  حبتك  �ست�أخذين  ف�إنك  الطبيب،  ي�ضعه  الذي  الجدول  ح�سب  �أيام.  خم�سة  مدة 
�إما في اليوم الثالث �أو اليوم الخام�س من دورتك ال�شهرية )�أول يوم في دورتك ال�شهرية 
�أو ثالث يوم من ملاحظة البقع الأولى. ولما كانت كثير من  �أول يوم من تدفق الدم،  هو 
البروفيرا  ي�صف  قد  ف�إن طبيبك  منتظمة،  دورات غير  لديهن  يب�ضن  لا  اللواتي  الن�ساء 

)البروج�ستين( لتحري�ض النزف.

بعد �آخر حبة من الكلوميد بثلاثة �إلى خم�سة �أيام يجري لك طبيبك ت�صويراً بالأمواج 
فوق ال�صوتية. �إذا كنت ت�ستجيبين للعلاج، ف�إنه �سي�ستطيع ر�ؤية جريب �أو �أكثر. ت�ستطيعين 
التنب�ؤ  �أن تراقبي نف�سك لك�شف ح�صول تدفق الهرمون الملوتن با�ستخدام عدّة  �إما  عندئذ 
بالإبا�ضة، �أو �أن تجري �سل�سلة �صور بالأمواج فوق ال�صوتية، وحقن �إبرة من موجهات القند 
الم�شيمية الب�شرية )محرّ�ضة ح�صول تدفق �صناعي للهرمون الملوتن(، لتوقيت الجماع �أو زرع 
النطاف �ضمن الرحم الذي يتبع التدفق. �إذا ا�ستخدمت عدّة التنب�ؤ بالإبا�ضة، ف�إن طبيبك 

�سيقوم على الأغلب بت�أكيد الإبا�ضة بقيا�س م�ستوى البروج�سترون في اليوم 21 من الدورة.

الأغلب  على  �سيزيد  طبيبك  ف�إن  غراماً،  ميلي   50 بعيار  للكلوميد  ت�ستجيبي  لم  �إذا 
العملية برمّتها. ي�ستطيع الطبيب  ال�شهر المقبل، ويعيد  100 ميلي غرام في  �إلى  الجرعة 
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�أن يزيد الجرعة بمقدار 50 ميلي غراماً كل مرة حتى 250 ميلي غراماً كل يوم، مع �أن 
�أن  يبدو  كان  �إذا  نادر.  ميلي غراماً   150 بعد تجاوز جرعة  اللواتي يحملن  الن�ساء  عدد 
بحُقَن  المنظّم  المفرط  المبي�ض  �سيقترح عليك تحري�ض  ف�إن طبيبك  يفيدك،  الكلوميد لا 
الهرمون المنبه للجريب. �إذا كنت �أكبر من 37 �سنة، �أو كان لدى زوجك معايير نطاف غير 
طبيعية، ف�إن طبيبك قد يقترح تجاوز الكلوميد والقفز مبا�شرة �إلى الحقن لتعزيز فر�ص 

نجاحك.

قد ي�سبب الكلوميد هبات �ساخنة م�ؤقتة، �أو جفافاً في المهبل، �أو تبدلات في المزاج، �أو 
�أي من هذه الأعرا�ض ف�أخبري طبيبك على الفور.  �إذا ح�صل لديك  ت�شو�شاً في الر�ؤية. 
�إذا نجح الكلوميد ف�إنه يحر�ض عادة ن�ضوج وتحرر بي�ضة �أو بي�ضتين. نتيجة لذلك تكون 
الأغلبية العظمى من حالات الحمل المتحقق بالكلوميفين حالات حمل منفرد. هناك ن�سبة 

�إنجاب توءمين تبلغ نحو 10 %، ون�سبة �أقل من 1 في المئة لح�صول حمل ثلاثي �أو �أكثر.

قد يدل ال�شعور غير الطبيعي بالألم البطني، �أو ح�س الامتلاء، �أو الانزعاج الحو�ضي 
�أن  �إلى  الكلوميد  ف�إنه �سيوقف  �إذا وجد طبيبك كي�سة،  تعانين كي�سة مبي�ضية.  �أنك  على 
تختفي الكي�سة. حاولي �ألّا تقلقي من تكوّن الأكيا�س في �أثناء الدورة. معظمها يح�صل بعدد 
قليل، ولا ي�شكل م�شكلة �صحية حقيقية عدا عن �شعورك بالإحباط من �أن طبيبك قد �أوقف 

ما كان يمكن �أن يكون دورة ناجحة.

 ماذا يقول المنا�صرون عن الكلوميد؟
> يحر�ض الإبا�ضة لدى الن�ساء اللواتي لا يب�ضن.

> يزيد احتمال الإنجاب عند الن�ساء اللواتي يب�ضن.
> يزيد عدد النطاف عند بع�ض الرجال )نعم، يمكن �أن ي�أخذه الرجال �أي�ضاً!(.

ما مدى نجاح الكلوميد؟ �سوف يحر�ض الكلوميد الإبا�ضة عند الن�ساء اللواتي يب�ضن 
على نحو غير منتظم في الأ�شهر الثلاثة الأولى. معدل الحمل عند الن�ساء اللواتي يب�ضن 
با�ستعمال الكلوميد مع م�شاركة الزرع �ضمن الرحم 8 في المئة كل �شهر؛ لذلك يتطلب الأمر 
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بع�ض ال�صبر. لكن مثل �أي �شيء �آخر، لا ينجح الكلوميد مع كل الن�ساء. ولا يعني مجرد 
الإبا�ضة بالكلوميد �أنك �ستحملين ب�سببه. يمكن �أن يح�صل �أي �شيء عندما تتحد البي�ضة 

بالنطفة.

هناك �أمر مهم يجب �أن تتذكريه عن تحري�ض الإبا�ضة، وهو �أنه يعتمد كثيراً مهارة 
طبيبك في ت�صميم علاج يلائم حاجاتك. ينطبق ذلك على كل امر�أة تدخل باب العيادة. 
تناذر  ولديها  �آخر،  �إلى  �آن  من  تبي�ض  الع�شرينيات،  منت�صف  في  ل�شابة  المعَُد  البرنامج 
المبي�ض متعدد الكي�سات، وم�ستويات منخف�ضة من الهرمون المنبه للجريب، مختلف عن 
البرنامج المنا�سب ل�سيدة في الثلاثينيات لي�س لديها �أعرا�ض، ولديها م�ستويات طبيعية من 
الهرمون المنبه للجريب. يجب �أن ت�سير الأمور على هذا النحو. لا يعني �أنك تعانين �ألماً في 
القدم مثل جارتك �أن الطبيب نف�سه �سيعالجكما بالطريقة عينها. قد يكون لديك ك�سر في 
ال�سلامية في حين قد تعاني جارتك بروز والتهاب ر�أ�س الم�شط في القدم. ينطبق هذا الأمر 

على برامج التلقيح �ضمن الزجاج.

الإبا�ضة الفائقة
تح�صل الإبا�ضة الفائقة )تحري�ض المبي�ض المفرط المنظّم( عندما ي�صف لك طبيبك 
درا�ستك  كانت  �إذا  الدورة.  في  بي�ضة  من  �أكثر  تحرير  في  للم�ساعدة  الإخ�صاب  �أدوية 
�أن  تدل على �أنك تعانين نق�صاً في الخ�صوبة، ف�إن الإبا�ضة الفائقة مقاربة قوية يمكنها 
ت�ساعدك في الحمل. يمكنك با�ستعمال هذه الطريقة �أن ت�ضاعفي مرتين �أو ثلاث مرات 

فر�صك عن طريق تحرير بي�ضتين �أو �أكثر.

�إذا كانت واحدة من �صديقاتك المقربات، �أو من زميلاتك، �أو من جاراتك، �أو من �أفراد 
�أ�سرتك قد عولجت بالتلقيح �ضمن الزجاج، �أو  زرع النطاف �ضمن الرحم مع الُحقَن، فربما 
تكونين قد �سمعت عن طرق �إجراء هذه العمليات. �سوف يبد�أ طبيبك المخت�ص بو�ضعك على 
يت�ألف  نتائج درا�سة خ�صوبتك.  الأدوية ح�سب  �أنواع وجرع  العقم. تختلف  برنامج لأدوية 
الفائقة  الإبا�ضة  تت�ضمن  و�إبر ع�ضلية.  الجلد،  و�أدوية تحت  فموية،  �أدوية  من  برنامجك 
�أخذ �إبر يومية من موجهات القند، التي تحر�ض الجريب على الن�ضوج تحري�ضاً مبا�شراً. 
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على عك�س الكلوميد، ف�إن الهرمون المنبه للجريب ي�سبب روتينياً ن�ضج ثلاث بيو�ض �أو �أكثر. 
القند بما فيها بيرغونال®, وريبرونك�س®,  �أ�سماء تجارية عديدة لحقن موجهات  هناك 

وغونال-ف®, وفولي�ستيم®، وبوريغون®, وبرافيل®, ولوفيري�س®. 

 من قوار�ض الهام�ستر؟
وغونال-ف®  الفائقة،  للإبا�ضة  المف�ضلين  الدواءين  �صانعي  �أن  تعلمين  هل 
لخلايا  الجينية  الهند�سة  بو�ساطة  الدواءين  هذين  ي�صنعون  وفولي�ستيم®، 

الهام�ستر )نوع من القوار�ض(.

جرعة البداية النموذجية للهرمون المنبه للجريب هي 75 �إلى 150 وحدة دولية. �سوف 
يطلب �إليك طبيب الغدد ال�صم المخت�ص في التكاثر �أن تبدئي الحقن في اليوم الثالث من 
دورتك الطمثية )انظري �أخذ الحقن في نهاية الف�صل(. بعد �أربعة �أيام من �أخذ الهرمون 
المخت�ص في  ال�صم  الغدد  لك طبيب  يجري  �سوف   ،)6 �إلى   3 )اليوم  للجريب  المحر�ض 
�أي�ضاً  يقي�س  �سوف  كيفية نمو جريباتك.  لر�ؤية  ال�صوتية  فوق  بالأمواج  ت�صويراً  التكاثر 
كنت  �إذا  الجرعة  ويعدّل  للأدوية،  ا�ستجابتك  ليحدد  دمك؛  في  الإ�ستروجين  م�ستويات 

ت�أخذين كمية �أكثر �أو �أقل من اللازم. 

ري نف�سك لتبديل نمط الحياة  ح�ضّ
ح�ضري نف�سك للذهاب عدة مرات �إلى عيادة طبيب الغدد ال�صم المخت�ص في 
�آخر  ت�صويراً  لك  يجري  �سوف  جريبك.  نمو  مراقبة  ي�ستطيع  حتى  التكاثر؛ 
بالأمواج فوق ال�صوتية، وفحو�صاً دموية �أخرى في اليوم العا�شر. منذ ذلك اليوم 

توقعي �إجراء ت�صوير يومي بالأمواج فوق ال�صوتية.

هدف المعالجة بالإبا�ضة الفائقة هو الح�صول على ثلاثة �أو �أربعة جريبات كبيرة على 
الأقل. عندما ي�صل قطر �أكبر جريب �إلى 18-20 ميلي متراً، ف�سيطلب �إليك طبيب الغدد 
ال�صم المخت�ص في التكاثر �أن ت�أخذي موجهات القند الم�شيمية الب�شرية التي �ستمنحك 
�سيهيئ  ف�إنه  الرحم  �ضمن  نطاف  زرع  �ستجرين  كنت  �إذا  ملوتن.  تدفقَ هرمون  دوائياً 
�ساعة،   24 بـ  الب�شرية  الم�شيمية  القند  موجهات  �أخذ  بعد  واحدة  نطاف:  زرع  لجل�ستي 
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وواحدة بعد نحو 42 �ساعة. بهذه الطريقة تكون نطاف زوجك في �أنبوبي فالوب قبل وبعد 
الإبا�ضة على ال�سواء.

الكلوميد، لكن  المنبه للجريب هي �ضعف معدله مع  الهرمون  �إبر  معدلات الحمل مع 
الأدوية والمعالجة �أغلى ثمناً. مع �أن الهرمون المنبه للجريب لا ي�ؤدي �إلى �أي من الأعرا�ض 
الجانبية التي و�صفناها مع الكلوميفين، ف�إنه ي�سبب ن�سبة �أعلى من الحمل المتعدد. نحو 
للجريب هي  المنبه  الهرمون  با�ستعمال حقن  تتحقق  التي  المئة من حالات الحمل  20 في 

حالات توءمين و3 �إلى 5 في المئة حالات حمل �أكثر من توءمين. الطريقة الوحيدة للتوثق 
�أخذ موجهات  المنبه للجريب هي عدم  من عدم ح�صول حمل متعدد مع حقن الهرمون 

القند الم�شيمية الب�شرية، و�إلغاء الدورة العلاجية.

مخاطر تنبيه المبي�ض المفرط
�إذا  المخاطر.  تخلو من  الفائقة لا  الإبا�ضة  ف�إن  �أي معالجة طبية،  كما هو الحال في 
بيكو غرام/  3,000 20 بي�ضة وكان لديك م�ستوى �إ�ستراديول �أكثر من  �أنتجت �أكثر من 
ميلي لتر، ف�أنت عر�ضة لخطر الإ�صابة بتناذر فرط تحري�ض المبي�ضين. الخبر الجيد هو 
�أن هذا التناذر نادر، و�أنه ي�شفي نف�سه بنف�سه مع مرور الوقت. الأخطار الأغلب حدوثاً هي 
التي تعرفينها �أكثر مثل الحمل المتعدد، والكي�سات ال�سليمة، والتفاوت الم�ؤقت في المزاج، 

وفي �صحة الجلد وال�شعر.

 ماذا ي�سبب تفاوت المزاج و�صحة الجلد وال�شعر؟
تجعل  �أن  يمكنها  هرمونية  تبدلات  �إلى  الخ�صوبة  �أدوية  ت�ؤدي  الحمل،  في  كما 
الحالات التي تعانينها �أ�صلًا �أكثر �شدة، مثل الاكتئاب وال�شقيقة والا�ضطرابات 
�أن تقدمي لطبيبك تاريخاً مر�ضياً  المناعية و�آلام المفا�صل وغيرها. لهذا يجب 
كاملًا يت�ضمن جميع الأدوية التي تتناولينها. يمكن �أن ي�ؤدي الكرب الناتج عن 

علاج الخ�صوبة بذاته �إلى ظهور عدد من هذه الأعرا�ض.

زائدة  ا�ستجابة  مبي�ضاك  ي�ستجيب  عندما  المبي�ضين  تحري�ض  فرط  تناذر  يح�صل 
للأدوية. ي�سبب ذلك انتفاخ مبي�ضيك والأج�سام ال�صفراء فيه، مما ي�ؤدي �إلى �آلام بطنية 

وتجمع ال�سوائل وانتفاخ البطن. تت�ضمن الأعرا�ض ما ي�أتي:
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> انتفاخاً �شديداً في البطن.
> �آلاماً �أ�سفل البطن.

> زيادة الوزن.
> انخفا�ض ملحوظ في الح�صيل البولي.

> الغثيان �أو عدم القدرة على ه�ضم الوجبات �أو ال�سوائل الروتينية.

> �ضيق النف�س. )ات�صلي بطبيبك(.

في  والراحة  الألم  بم�سكنات  محافظة  معالجة  الأحيان  معظم  في  طبيبك  يعالجك 
ال�سرير. تتطلب الحالات ال�شديدة دخول الم�ست�شفى.

تحتاج نحو 1 في المئة من الن�ساء المر�ضى ت�صريف ال�سوائل لتخفيف الألم والم�ساعدة 
طبيبك  ف�أخبري  معك،  يح�صل  هذا  �أن  تعتقدين  كنت  �إذا  �أكبر.  براحة  التنف�س  في 
مبا�شرة. عليك �أي�ضاً �أن ت�شربي كمية كافية من الماء و�أن تتوثقي من �أن حا�صلك البولي 
طبيعي؛ لأن طرح كثير من ال�سوائل يمكن �أن ي�سبب الجفاف. يفيد �شرب �سوائل متوازنة 
ال�شوارد مثل الغاتوريد®. يمكن للألم �أن يقلل �شهيتك، ولا ينتج ج�سمك المواد والمركبات 

التي تبقيك في حالة �إماهة �إلّا �إذا كان يتوافر لديه الطاقة.

في المئة   1 لح�سن الحظ، تح�صل �أعرا�ض تناذر فرط تحري�ض المبي�ضين في �أقل من 
المبي�ضين؟،  تناذر فرط تحري�ض  لديك  �سيح�صل  الم�ستحيل معرفة هل  الن�ساء. من  من 
من  عالية  م�ستويات  لديك  كان  �إذا  له.  معر�ضة  �أنك  يقرر  �أن  طبيبك  ي�ستطيع  قد  لكن 
)انظري  الكي�سات  متعدد  المبي�ض  تناذر  �أو  الجريبات،  من  �أكبر  عدد  �أو  الإ�ستروجين، 
)الف�صل  المبي�ضين  تحري�ض  فرط  بتناذر  للإ�صابة  عر�ضة  �أكثر  ف�إنك  الرابع(  الف�صل 
الرابع(. لكن اطمئني �أن طبيبك يقوم بكل ما في و�سعه لمنعك من الإ�صابة بهذا التناذر. 
ال�صوتية في تحديد هل  فوق  بالأمواج  وال�صور  الإ�ستراديول،  م�ستويات  قيا�سات  ت�ساعد 
تنمو جريباتك نمواً طبيعياً؟ هناك �أي�ضاً عوامل �أمان ت�ساعد طبيبك في معرفة �إذا كان 

يغلب �أن ت�صابي بتلك الحالة.
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عدم  هي  المبي�ضين  تحري�ض  فرط  بتناذر  الإ�صابة  عدم  ل�ضمان  الوحيدة  الطريقة 
بعد كل ما مررت  لكن  العلاج.  و�إلغاء دورة  الب�شرية،  الم�شيمية  القند  �إبر موجهات  �أخذ 
به للو�صول �إلى هذه النقطة، ف�إن اتخاذ مثل هذا القرار العنيف يبدو �سخيفاً، حيث �إن 

احتمال �إ�صابتك بتناذر فرط تحري�ض المبي�ضين �ضئيل.

ما علاقة موجهات القند الم�شيمية الب�شرية بتناذر فرط تحري�ض المبي�ضين؟ يبدو �أن 
موجهات القند الم�شيمية الب�شرية تحر�ض ح�صول الحالة.لما كانت موجهات القند الم�شيمية 
الب�شرية هي �أي�ضاً هرمون الحمل، ف�إن �أ�شد حالات تناذر فرط تحري�ض المبي�ضين تح�صل 
ب�أن تحملي  �صغيراً  احتمالًا  هناك  �أن  يعني  هذا  العقم.  معالجة  بعد نجاح  الن�ساء  عند 

وت�صابي بتناذر فرط تحري�ض المبي�ضين.

يختلف التعافي من تناذر فرط تحري�ض المبي�ضين بح�سب �صحتك العامة. �إذا لم تكوني 
حاملًا، ف�إن �أعرا�ضك تختفي عادة بعد �أ�سبوع من �إيقاف طبيبك للدواء. �إذا كنت حاملًا، 

فعليك تحمل هذه الحالة مدة تتراوح من 10 �إلى 30 يوماً.

�أكثر الن�ساء تعر�ضاً لخطر الإ�صابة هن الن�ساء اللواتي يعانين من تناذر فرط تحري�ض 
رّ�ض. �إذا كنت تعانين تناذر فرط  المبي�ضين؛ لأن مباي�ضهن تفرط في الا�ستجابة عندما ُحت
تحري�ض المبي�ضين ف�إن طبيبك �سيبد�أ على الأغلب بجرعة �أقل من الأدوية لتخفي�ض ن�سبة 

ح�صول تناذر فرط تحري�ض المبي�ضين.

الحمل المتعدد
�إن تغطية الإعلام لأدوية الإخ�صاب م�شحونة بالم�شاعر، وقد �أعطت طب التكاثر �سمعة 
�سيئة. لا عجب �أن الن�ساء مترددات في �أخذ هذه الأدوية بعد عر�ض الحالات النادرة من 
الحمل المتعدد جداً، وادعاءات �أن �أدوية الإخ�صاب ت�سبب ال�سرطان. هل �سمعتن عن توءم 
�أ�سرة ماك كوفي ال�سباعي؟ �أو ماذا عن توءم �أ�سرة ت�شوكوو الثماني؟ يحق لكل �شخ�ص �أن 
يخاف من فكرة �إنجاب فريق كرة قاعدة كامل بدلًا من �إنجاب طفل واحد، مع و�ضع بع�ض 

�أع�ضاء هذا الفريق على �أجهزة دعم الحياة.

o b e i k a n d l . c o m



173تعزيز فر�صك

 ما قد لا تعرفينه عن الإبا�ضة الفائقة
كنت �ألعب الغولف مع �أ�صحابي، و�أخبرتهم �أن زوجي ليديا ت�أخذ �أدوية الإخ�صاب. 

قال �أحدهم: »هل �أنت مجنون؟ �سوف تنجب توءماً رباعياً!«.
عندما عدت �إلى المنزل �س�ألتها عن ذلك. كنت �أعتقد �أن الأدوية �ست�ساعدها في 
�صنع بي�ضة واحدة، لكن عندما قالت لي �أربع بي�ضات... لم �أ�ستطع ت�صديق ما 

�أ�سمع! -�إيريك، 46، مندوب مبيعات.

�أن معظم حالات حمل  �أولًا. مع  �إلى طبيبك  توءماً، فتحدثي  تريدين  دائماً  �إذا كنت 
التوءم تمر دون عواقب، فهناك زيادة في المخاطر بالمقارنة مع الحمل المنفرد. تت�ضمن 
هذه المخاطر زيادة ن�سبة الولادة المبكرة، والعمليات القي�صرية، وداء ال�سكري الحملي، 
وحالة ما قبل الت�سمم الحملي. �إ�ضافة �إلى ذلك، يمكن لتربية �أكثر من ر�ضيع واحد �أن 
تُـحدث �صعوبات ج�سدية وعاطفية ومالية ترهق علاقاتك الأ�سا�سية، وتزيد خطر الإ�صابة 
والألعاب  والحفاظات  الزجاجات  تلك  كل  في  التفكير  مجرد  يكفي  والقلق.  بالاكتئاب 

والتفكير في التعليم الجامعي لزعزعة، حتى �أكثر الآباء ت�أقلماً.

 ما فر�ص حملك بحمل متعدد؟
يمكنك توقع احتمال حمل توءم بن�سبة تقارب 15 في المئة عندما ت�أخذين �أدوية 
الإخ�صاب. وتبلغ ن�سبة ح�صول حمل ثلاثي على الأدوية نف�سها، حتى 5 في المئة.

تذكري �أن حالات الحمل المتعدد جداً نادرة. الحالتان المذكورتان ح�صلتا في حالتين 
عملت فيها الأدوية عملًا مفرطاً، ورف�ض الأهل عملية �إنقا�ص الحمل المتعدد. 

�إذاً كيف ت�ستطيعين �أن تمنعي مبي�ضيك من تحرير عدد زائد من البيو�ض؟ على طبيب 
الغدد ال�صم المخت�ص في التكاثر �أن يراقب تطورك بدقة؛ بحيث تحررين من ثلاث �إلى 
خم�س بيو�ض )10 �إلى 20 للتلقيح �ضمن الزجاج(. يمكنك �أن تجمّدي البيو�ض الزائدة 
�إذا كنت تجرين التلقيح �ضمن الزجاج في حال كنت تريدين �إنجاب مزيد من الأطفال في 

الم�ستقبل )الف�صل الثامن(.
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 ماذا ت�سبب الا�ستجابة ال�ضعيفة؟
الدورات  �إلغاء  �إلى  الإخ�صاب  �أدوية  ي�أخذن  اللواتي  الن�ساء  بع�ض  ت�ضطر  قد 
�صنفين:  �ضمن  الن�سوة  ه�ؤلاء  تقع  النمو.  عن  تعجز  جريباتهن  لأن  العلاجية؛ 
انخفا�ض احتياطي المبي�ضين، والمقاومة دون انخفا�ض احتياطي المبي�ضين. هناك 
عدة عوامل ت�ؤثر في عدد البيو�ض التي تنتجينها في �أثناء الدورة العلاجية. �أكثر 
هذه العوامل �أهمية هو العمر، لكن هناك عوامل �أخرى يمكن �أن تجعلك م�ستجيبة 
لمانعات  حقنك  ومدة  المو�صوف،  الدواء  جرعة  العوامل  هذه  تت�ضمن  �ضعيفة. 
الإبا�ضة مثل دواء الليبرون قبل حقنك جرعة موجهات القند، ووجود ق�صة �سابقة 
لر�ض المبي�ضين �أو �إجراء جراحة على المبي�ضين �أو اكت�شاف وجود �أج�سام م�ضادة 

للمبي�ضين عند الن�ساء اللواتي يعانين ف�شل المبي�ضين المبكر �أو العقم غير المف�سر.

ما هي فر�ص ح�وصل حمل متعدد لديك؟
متبرعة  �أجنة  �أو  ببيو�ض  تعالجين  عندما  متعدد  حمل  لح�صول  �أكبر  احتمال  يوجد 
طازجة، بالمقارنة مع ما يح�صل عندما تحملين ببيو�ضك. لماذا؟ معظم المتبرعات �شابات 
وبيو�ضهن �أو �أجنتهن �أكثر �صحة. �إذا تم نقل العدد نف�سه من الأجنة )من �أجنتك �أو �أجنة 
متبرعة(، ف�إن �أجنة المتبرعات تميل لأن تنغر�س ب�سهولة �أكبر. لهذا ال�سبب ين�صح الأطباء 
�أي�ضاً لماذا يوجد لدى  �أجنة المتبرعات. يف�سر هذا  �أو  �أقل من بيو�ض  الأزواج بزرع عدد 

الن�ساء اللواتي ي�ستعملن بيو�ضهن ن�سبة تخرب �أعلى مما ي�ؤدي �إلى حمل وحيد الجنين. 

خطر ح�وصل حمل متعدد

الم�صدر: مراكز مراقبة الأمرا�ض، 2002
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�إنقا�ص الحمل المتعدد
يمكن �أن تكون ولادة حمل متعدد �شيئاً رائعاً. �أنا �أم لتوءمين �أنجبتهما عن طريق التلقيح 
�ضمن الزجاج. لكن ماذا يح�صل لو كان عدد الأجنة ثلاثة �أو �أكثر؟ يزداد الخطر على 
�صحتك و�صحة �أطفالك ب�شكل ت�صاعدي مع كل طفل �إ�ضافي. وتزاد �أي�ضاً ن�سبة ح�صول 

ولادات مبكرة. الحل، �إذا كان ب�إمكانك احتماله �أخلاقياً، هو �إنقا�ص الحمل المتعدد.

زيادة  الرحم. مع  الازدحام �ضمن  المتعددون من  التوائم  يعانيها  التي  المخاطر  ت�أتي 
عدد الأجنة، تنق�ص �أ�سابيع الحمل. بدلًا من مدة الحمل التي تبلغ 40 �أ�سبوعاً في الحمل 
المنفرد، ف�إن المعدل الو�سطي لمدة الحمل في التوءم الثلاثي هي 32 �أ�سبوعاً. تعد الولادة 
قبل 37 �أ�سبوعاً ولادة مبكرة، �أ�ضيفي �إلى ذلك �أن �أجنة التوءم الثلاثي �أ�صغر من التوءمين 

�أو الجنين المنفرد وتح�صلين على و�ضع ينذر بالم�شكلات.

مع نمو ثلاثة �أجنة �أو �أكثر في رحمك، تت�ضاءل موارد الدم وال�سائل الأمنيو�سي والمغذّيات 
والم�ساحة المتوافرة. يوجد لدى الأطفال الذين يولدون من حمل متعدد خطر �أعلى للإ�صابة 
بال�شلل الدماغي، والعمى، والتخلف العقلي، وتناذر ق�صر الأمعاء، و�أمرا�ض الرئة المزمنة، 
ونق�ص النمو، ومن م�شكلات في التعلّم. يت�ضاعف �أي�ضاً الخطر على الأم مما يجعلها �أكثر 
الدم،  وفقر  الدم،  وتخثرات  الحملي،  ال�سكري  والداء  الدموي،  ال�ضغط  لارتفاع  عر�ضة 

وفقدان الدم، وزيادة مدة النفا�س في ال�سرير وطول مدة البقاء في الم�ست�شفى.

والأجنة  الحوامل  علاج  في  متدرب  مخت�ص  يقوم  المتعدد  الحمل  �إنقا�ص  عملية  في 
ب�إنقا�ص حملك من توءم ثلاثي )�أو �أكثر( �إلى حمل توءم. وبالطبع، هنا ت�ؤدي المعتقدات 
الدينية والأخلاقية دورها. عند مواجهة حمل متعدد يجب �أن يكون قرارك �أنت وزوجك 
�أن تزنا المخاطر ال�صحية عليك وعلى الأجنة الباقية مقابل قلقك تجاه  م�شتركاً. يجب 
الجنين الذي �ستنق�صينه. وقد تريدين �أن ت�س�ألي طبيبك عن �إمكانيات توافر ا�ست�شارات 

نف�سية للتعامل مع العواقب العاطفية لهذه العملية.

ي�ستطيع المخت�ص في كثير من الأحيان �أن يخبركما �أي جنين مت�أخر في النمو، �أو لديه 
ر�أ�س غير طبيعية، �أو لديه م�شيمة �ضعيفة �أو �صغيرة الحجم، �أو حمل �سري ثخين )يدل 
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على تناذر داون(، �أو لديه زيادة في �صدى الأمواج في الت�صوير بالأمواج فوق ال�صوتية. 
�أن تتعاملا مع العواطف التي  �أ�سهل. ويجب  كثيراً ما تجعل هذه المعلومات القرار الم�ؤلم 
و�صلت بك �إلى هذه النقطة. في �آخر المطاف، لقد و�صلت �إلى هذا الو�ضع و�أنت غير قادرة 
على �إنجاب الأطفال، وفج�أة وجدت نف�سك حاملة لعدد من الأجنة �أكثر مما تتوقعين و�أنت 

تواجهين قراراً بالتخل�ص من واحد منهم )�أو �أكثر(.

ت�أخذ الطبيبة المخت�صة في الح�سبان كل معلومة تتعلق ب�أجنتك لم�ساعدتك في اختيار 
�أي منها يجب �أن يبقى. قد تنظر �إلى نتائج عينة من زغابات الم�شيمة، وقيا�سات ثنيات 
الحمل، و�أي علامات قد تدل على ت�أذي الجنين مثل �ضربات القلب الخفيفة �أو ال�سريعة �أو 
م�شكلة في مكان دخول الحمل ال�سري. عندما لا توجد علامات على الت�أذي �أو ال�شذوذات، 
ف�إنها �سوف تعر�ض عليك خيارات تعتمد �إمكانية الو�صول للجنين وكيفية ت�أثير كل منها 
للقلب  محطماً  قراراً  تتخذي  �أن  يجب  كاملة،  الحقائق  تعرفين  عندما  الأجنة.  بقية  في 

بالا�شتراك مع طبيبتك المخت�صة. �أي جنين �سنتخل�ص منه؟

من  ت�شبه  �إنها  الأجنة.  بقية  في  عادة  ت�ؤثر  ولا  م�ؤلمة،  وغير  �سريعة  نف�سها  العملية 
فوق  بالأمواج  الت�صوير  با�ستعمال  الطبيبة  تحدد  الأمنيو�سي.  ال�سائل  �سحب  منظورك 
ال�صوتية الجنين المنا�سب للإنقا�ص. تخدرك بعد ذلك تخديراً مو�ضعياً في بطنك قرب 
ف�إنها  التخدير جاهزاً،  يكون  على طبيبتك(. عندما  اعتماداً  عاماً  تخديراً  )�أو  الجنين 
تدخل �إبرة طويلة عبر بطنك وجدار رحمك �إلى كي�س محيط بالجنين. ثم توجه بعناية 
الإبرة في قلب الجنين وتحقن كلور البوتا�سيوم فيه. يوقف هذا الملح القلب مبا�شرة، لكنه 

لا ي�ؤثر فيك �أو في الأجنة الأخرى.

ماذا يح�صل للجنين المت�أثر؟ يذوب مع ا�ستمرار الحمل. الجنين �صغير جداً في هذه 
�أ�شهر.  عدة  بعد  ال�صوتية  فوق  بالأمواج  تراه  �أن  تتمكن  لن  طبيبتك  �إن  بحيث  المرحلة، 

عندما ي�أتي وقت المخا�ض ف�إنك لن تري �أي �أثر له.

لا يخلو �إنقا�ص الحمل المتعدد من المخاطر. �إذا قررت �إنقا�ص ثلاثة توائم �إلى اثنين، 
ف�إنه يوجد احتمال 3 �إلى 5 في المئة ب�أن تجه�ضي كامل الحمل. �إذا كان لديك خم�سة �أجنة 
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ف�إن خطر  �أ�سو�أ الحالات،  المئة. لكن في  50 في  �إلى  الإجها�ض ي�صل  ف�إن خطر  �أكثر،  �أو 
العملية يتغلب على مخاطر عدم �إجرائها.

�أين ت�ستطعين �أن تذهبي لإجراء هذه العملية؟ ي�ستطيع طبيبك �أن يحولك �إلى طبيب 
�آخر  في  الم�صادر  ق�سم  في  والأجنة  الحوامل  في  مخت�صاً  تجدي  �أن  يمكنك  �أو  مخت�ص، 
الكتاب. حيث �إنه لا يوجد طلب كبير على هذا النوع من العمليات، ف�إن معظم المخت�صين 

يتجمعون في المدن الكبيرة.

 �وسف تحتاجين �إلى البروج�سترون مدة �أطول
�إبر  �إعطاء  مدة  ويزيد  التكاثر  المخت�ص في  ال�صم  الغدد  يراقبك طبيب  �سوف 
ي�ساعدك  المتعدد.  للحمل  �إنقا�ص  �إجراء  بعد  �أ�سابيع  �ستة  حتى  البروج�سترون 

البروج�سترون في الحفاظ على الحمل ال�سليم ويبقي بطانة رحمك ثخينة.

التلقيح �ضمن الزجاج  �إنقا�ص الحمل المتعدد هي اختيار  �أف�ضل طريقة لمنع مواجهة 
الباقية للا�ستعمال  الأجنة  �أن تختزني  اثنين )يمكنك  �إلى  المنقولة  الأجنة  وتحديد عدد 
يجعلك  مما  ينق�سم  قد  الأجنة  �أحد  �أن  خطر  هناك  الثامن(.  )الف�صل  الم�ستقبل  في 
تحملين توءماً ثلاثياً، لكن هذا �أمر نادر. �إذا كنت قلقلة ب��شأن هذا، �أو كان هناك ق�صة 
ينقل جنيناً  �أن  الطلب من طبيبك  تفكرين في  فقد  �أ�سرتك،  توءمين حقيقيين في  وجود 
واحداً فقط. قد يتطلب الحمل وقتاً �أطول، لكن الأمر ي�ستحق ذلك �إن كان لديك مع�ضلة 
�أخلاقية. ت�ستطيعين للتوثق من �أن الأجنة التي ينقلها طبيبك �سليمة محاولة الت�شخي�ص 

الجيني قبل الزرع )انظري الف�صل 13(.

هل ت�سبب �أدوية العقم ال�سرطان؟
و�صل القلق تجاه �أمان �أدوية العقم �إلى ذروته عندما كتبت الكاتبة جوانا بيرلمان مقالة في 
مجلة »�أو« )في �شباط 2004( تنبه الن�ساء �إلى �أنهن »ي�ضعن حياتهن على خط النار« عندما 
ي�أخذن هذه الأدوية. لم يكن ادعا�ؤها مختلفاً جداً عن التقارير ال�سابقة في هذا المو�ضوع، 

غير �أنه ترك لطاخة على معاطف المخابر البي�ضاء لكل مخت�ص تكاثر في هذا البلد.
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�إ�ضافة �إلى مهاجمتها ال�صائبة للأطباء المخادعين الذين لقحوا بيو�ض الن�ساء المر�ضى 
دون  المتبرعات  بيو�ض  المر�ضى  الن�ساء  ببيو�ض  بدّلوا  الذين  و�أولئك  الخا�صة،  بنطافهم 
الإذن بفعل ذلك، ف�إن بيرلمان ت�ساءلت عن �أخلاقيات ممار�سة جميع �أطباء الغدد ال�صم 
المخت�صين في التكاثر لو�صفهم اللوبرون وهو مثبط للإبا�ضة؟ كانت حجتها هي �أن �إدارة 
ما  �آمن.  غير  �أنه  بد  لا  لذلك  الإخ�صاب،  لعلاج  اللوبرون  ترخّ�ص  لم  والأدوية  الطعام 
�أخفقت في التحدث عنه �أن الأطباء �أعطوا على نحو فاعل �آلافاً من الأدوية لغر�ض خارج 

- الل�صاقة. �أكثر الأمثلة و�ضوحاً في ال�سنوات الحالية هي البوتوك�س®.

 ما معنى ا�ستعمال الأدوية خارج - الل�صاقة؟
ا�ستعمال الأدوية خارج - الل�صاقة هو �أن ي�صف الطبيب دواء مرخّ�صاً لا�ستطباب 
�إدارة  �أن  مع  والأدوية.  الطعام  �إدارة  عليه  وافقت  الذي  الا�ستطباب  مختلف عن 
ينظمون  لا  ف�إنهم  وفاعل،  �آمن  العلاج  �أن  تحقق  عن  م�س�ؤولة  والأدوية  الطعام 
�إدارة الطعام والأدوية دواء، ف�إن  �أنه عندما ترخ�ص  ممار�سة الطب. هذا يعني 
الأطباء المرخ�ص لهم بالممار�سة ي�ستطيعون و�صفه لأي غر�ض يرونه منا�سباً طبياً. 
على �سبيل المثال: ي�ستعمل الأطباء الأدوية خارج - الل�صاقة على نحو �شائع لعلاج 
الإح�صاء  مكتب  �أجراها  درا�سة  وجدت  ال�سرطان.  �إلى  التجاعيد  من  �شيء  �أي 
الأمريكي العام �سنة 1991 �أن ثلث معالجات ال�سرطان كانت خارج - الل�صاقة، و�أن 
�أكثر من ن�صف مر�ضى ال�سرطان تلقوا على الأقل دواء واحداً خارج - الل�صاقة. 

قام �أطباء الأمرا�ض الجلدية على مدى �سنوات ب�شلّ تجاعيد المر�ضى بدواء البوتوك�س 
�إدارة  رخ�صت  عندما   ،2002 عام  منذ  الغر�ض.  لهذا  لا�ستعماله  ترخي�ص  وجود  دون 
الطعام والدواء هذا الدواء الذي كان م�سبقاً ي�ستعمل خارج - الل�صاقة، �صرت تكاد لا 
للبوتوك�س في  �إعلاناً للا�ستعمال الجمالي  �أن تجد  �أي مكان دون  �إلى  �أن تذهب  ت�ستطيع 
التلفاز �أو ال�صحافة، �أو �أن ت�سمع عنه من زملاء العمل �أو الأ�صدقاء الذين خ�ص�صوا 15 
�أنه كان هناك  �أن نذكر  �أو ح�ضروا حفلة بوتوك�س. من الجدير  الغداء  دقيقة من �ساعة 
�إعلان لا�ستعمال البوتوك�س الجمالي امتد على ثلاث �صفحات في العدد نف�سه من المجلة 

التي ن�شرت مقالة بيرلمان.
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�أظهرت الدرا�سات الحديثة �أنه لا توجد مخاطر على المدى الطويل على الن�ساء اللواتي 
�أخذن معالجات خ�صوبة. ن�شرت الم�ؤ�س�سة القومية لل�سرطان ن�شرة �إخبارية في 15 حزيران 
2004، ت�ؤكد �أنه لا يبدو �أن �أدوية الإخ�صاب تزيد خطر �إ�صابة المر�أة ب�سرطان المبي�ض. 

�سبيل  على  لكن  عاقر.  امر�أة   12,000 على  ا�شتملت  درا�سة  �أعقاب  في  ت�صريحهم  جاء 
�أطول  العقم مدة  �أدوية  الن�ساء  ت�أخذ  �ألّا  لل�سرطان  القومية  الم�ؤ�س�سة  الاحتياط، ن�صحت 

من 12 �شهراً.

 هل تزيد علاجات العقم خطر �إ�صابتك بال�سرطان؟
�ستينيات  منذ  المتحدة  الولايات  في  المحقونة  العقم  �أدوية  الأطباء  ا�ستعمل  لا. 
انقطاع  لديهن  ح�صل  اللواتي  الن�ساء  �أن  الدرا�سات  �أظهرت  الما�ضي.  القرن 
�أو حبوب منع الحمل لديهن  �أو الر�ضاعة،  في دوراتهن الطمثية ب�سبب الحمل، 
ن�سبة �أقل لخطر الإ�صابة بال�سرطان من اللواتي لا يح�صل لديهن هذا الانقطاع. 
وي�صنف دواء �سترات الكلوميفين في زمرة الأدوية ذاتها مع التاموك�سيفين الذي 
ي�صفه �أطباء علاج ال�سرطان لعلاج الن�ساء اللواتي يعانين �سرطان الثدي. لذلك 

يبدو �أن ربط الكلوميد بال�سرطان بعيد المنال.

�أين تقفين عندما ت�سمعين عن �أطباء العقم غير الأخلاقيين �أو الحمل كثير التعدد، �أو 
ق�صر مدة حياتك؟ الاحتمال الأغلب هو �أنك �ستقعين في موقف متناق�ض. �أنت ترحبين 
�أخرى توجد لديك  من ناحية بالم�ساعدة المعرو�ضة عليك لإنجاب طفل، لكن من ناحية 
لتحديد  و�أن هناك طرقاً  �أطباء خ�صوبة ممتازون،  يوجد  �أنه  تذكري  خَطِرة.  تحفظات 

ح�صول الحمل المتعدد، و�أن �أدوية الإخ�صاب �آمنة �إذا ا�ستعملتها بالأ�سلوب ال�صحيح.
�أدوية الإخ�صاب

اطمئني واثقة من �أن طبيبك �سوف يختار �أف�ضل تراكيب الأدوية لم�ساعدتك في الحمل 
منذ �أول مرة. في حقيقة الأمر، يحقق ن�صف الأزواج الذين يعالجون معالجة دوائية الحمل 
في ثلاث محاولات. لكن �أدوية الإبا�ضة، مع �أنها فاعلة، لا تفيد كل النا�س جميعاً. في نهاية 
المطاف، تبقى �إمكانيات الأطباء والأدوية محدودة. لذلك من المهم �أن تتجنبي ا�ستعمال 
الأدوية المنزلية مثل الإيبوبروفين الذي قد يعطّل الدورة بالتدخل في الإبا�ضة، و�أن تتبعي 
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تعليمات المركز، وتت�آلفي مع المخطط الزمني الآتي، والجدول الذي يظهر مراحل العلاج 
والأدوية التي قد تو�صف لك.

مراحل و�أدوية تحري�ض الإبا�ضة

المفتاح:

المرحلة الأولى: التح�ضير
»�إعادة �ضبط« دورتك كي تبدئي بداية جديدة.

الأعراض الجانبية الممكنةما الذي يجب أن تعرفيه؟الدواء

قد تكون أكثر الأدوية إثارة للدهش لمرضى حبوب منع الحمل

الإخصاب في أول علاج لهم

اضطراب المزاج؛ مضض الثدي؛ الانتفاخ؛ 

الصداع؛ الغثيان؛ تبدلات الشهية

التحضير                     تثبيط الإباضة               تحريض الإباضة               نضج الإباضة

يختار الطبيب لك واحداً من كل صنف

> بيرغونال
> غونال-ف

> فوليستيم
> بوريغون

> برافيل
> لوفريس

> برغنيل
> بروفاسي

> نوفاريل
> أوفيدريل

> لوبرون
> انتاغون

> سينتروتيد

> حبة منع الحمل

عضلي

حقن عضلي

تحت الجلد

حقن تحت الجلد حبة
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المرحلة الثانية: منع تدفق الهرمون الملوتن المبكر
�إيقاف الإبا�ضة لل�سماح بتطور الجريب الأمثل.

الأعراض الجانبية الممكنةما الذي يجب أن تعرفيه؟الدواء	

اللوبرون

تحت الجلد

مع  الإباضة،  لتثبيط  مستعمل  دواء  أكثر 

الطعام  إدارة  قبل  غير مرخص من  فهو  ذلك 

والأدوية لهذا الغرض.

هبات ساخنة أو تعرق؛ نقص الطاقة؛ كبر أو 

الإقياء؛ الإمساك؛  أو  الغثيان  الثدي؛  مضض 

الضعف؛ الدوخة؛ الصداع؛ الاحمرار أو الحرق 

أو الحكة أو الانتفاخ مكان الحقن.

أنتاغون،

سينتروتيد

تحت الجلد

مرخص من قبل إدارة الطعام والأدوية لتثبيط 

الإباضة، يحتاج إلى وقت أقل من اللوبرون، وقد 

اللازم  ينقص كمية الهرمون المحرض للجريب 

في مرحلة تحريض المبيض

الانتفاخ مكان  أو  الألم  أو  الصداع؛ الاحمرار 

الحقن

المرحلة الثالثة: تحري�ض الإبا�ضة
يبد�أ فيها نمو الجريب ون�ضج البي�ضة

الأعراض الجانبية الممكنةما الذي يجب أن تعرفيهالدواء

بيرغونال،

ريبرونكس

تحت الجلد

هرمون  نصفه  مركب  أول  هو  البيرغونال 

ملوتن. نقّي  ونصفه هرمون  للجريب،  محرض 

في الأصل من بول راهبات الفاتيكان بعد سن 

بول  الدواءين من  الإياس. يصنع كل من هذين 

مجموعة أوسع من النساء بعد سن الإياس.

النفس؛  الغثيان والإقياء؛ ضيق  البطن؛  آلام 

الحمى والعرواءات؛ الصداع؛ الدوخة؛ ضعف 

الثدي؛  مضض  المفاصل؛  أو  العضلات 

التخريش  أو  الانتفاخ  أو  الألم  أو  الطفح 

المبيضين؛  تحريض  فرط  تناذر  الحقن؛  مكان 

الأحمال المتعددة

غونال-ف

فوليستيم،

بوريغون

تحت الجلد

جينياً.  مصنّع  نقي  للجريب  منبه  هرمون 

من  المصنوعة  الأدوية  من  أفضل  ونقاء  ثبوتية 

البول

آلام بطنية؛ غثيان وإقياء؛ ضيق نفس؛ حمى 

النبض؛  سرعة  دوخة؛  صداع؛  عرواءات؛  أو 

ثديين؛  مضض  مفصلي؛  أو  عضلي  ضعف 

أو  انتفاخ  أو  ألم  أو  طفح  طمثية؛  لطخ 

تحريض  فرط  تناذر  الحقن؛  مكان  تخرش 

المبيضين؛ أحمال متعددة

برافيل

تحت الجلد

في معظمه هرمون منبه للجريب مع كميات 

بول  من  يصنع  الملوتن،  الهرمون  من  قليلة 

منقى جداً لنساء بعد سن الإياس

مثل الغونال-ف والفوليستيم
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لوفريس

تحت الجلد

هرمون ملوتن نقي مصنع جينياً. ثبوتية ونقاء أفضل 

من الأدوية المصنوعة من البول.

آلام بطنية؛ غثيان؛ مضض  صداع؛ 

الثديين؛ أكياس مبيضية؛ تناذر فرط 

تحريض المبيضين؛ حمل متعدد

المرحلة الرابعة: ن�وضج البي�ضة
�إكمال ن�ضج البي�ضة وتح�ضير الجريب للتمزّق

الأعراض الجانبية الممكنةما الذي يجب أن تعرفيهالدواء

بريغنيل،

بروفاسي

نوفاريل

عضلي

موجهات قند مشيمية بشرية نقية مصنوع 

من البول المقطر المنقى للنساء الحوامل

صداع؛ نزق؛ تململ؛ اكتئاب؛ تعب؛ انحباس 

سوائل؛ مضض الثديين؛ ألم أو انتفاخ أو 

تخرش في موضع الحقن؛ تناذر فرط تحريض 

المبيضين؛ تعدد الحمل

أوفيدريل

تحت الجلد

موجهات قند مشيمية بشرية نقية مصنّعة 

جينياً. ثبوتية ونقاء أفضل من الأدوية المصنوعة 

من البول.

مثل بريغنيل والبروفاسي والنوفاريل

�أخذ الحقن
لا يوجد �شخ�ص بكامل قواه العقلية يتبرع ب�أخذ �إبر يومية، ف�ضلًا عن الا�ستمرار في 
ذلك عدة �أ�شهر. لكن هذا هو تماماً ما �ستفعلينه �إذا وافقت على طريقة الإبر والجماع، �أو 
الإبر وزرع النطاف �ضمن الرحم، �أو حتى التلقيح �ضمن الزجاج. �إذا قلنا لك: �إن الأ�شهر 
القليلة المقبلة �سوف تمر بي�سر دون �ألم، و�إنها �ستكون ممتعة، ف�إننا نكون قد كذبنا عليك. 
لكن تطلّعي �إلى الجائزة التي �ستنالينها. لا يمكن مقارنة الانزعاج الذي ت�شعرين به في 

�أثناء الدورة العلاجية بالانزعاج الحا�صل من البقاء عاقراً.
في هذه المرحلة ربما تكونين قد ناق�شت برنامج علاجك مع ممر�ضة، وجل�ست ت�شاهدين 
عر�ضاً تعليمياً موجزاً عن كيفية �إعطاء اللوبرون وواحد �أو �أكثر من موجهات القند. �سوف 
يعطيك الفريق الطبي رزمة من المعلومات التي تر�شدك كيف ت�أخذين كلًا من نوعي الإبر: 

الإبر التي ت�ؤخذ تحت الجلد، والإبر التي ت�ؤخذ في الع�ضل؟

o b e i k a n d l . c o m



183تعزيز فر�صك

 �أفكار مفيدة ت�ساعدك في �أن تكوني �آمنة عند �أخذ الإبر:
> �أخرجي كل الفقاعات الهوائية من المحقنة قبل الحقن.

> لا تعيدي ا�ستعمال الإبر.
> لا تتركي الأدوية قرب الأطفال ال�صغار.

> ارمي الإبر الم�ستعملة في الحاوية التي تعطيك �إياها ال�صيدلانية.

ال�صيدلية  من  الأدوية  علبة  ت�أخذي  �أن  �إلى  مرهقة  المعلومات  هذه  �أن  تجدين  لا  قد 
)�أو ت�صلك بالبريد(، وت�شاهدي �أن حجمها كبير �إلى درجة �أنها يمكن �أن تت�سع لحا�سوب 
فيها عدداً كبيراً من  �أن  تذكري  ي�ؤرقك.  العلبة  مكتبي متو�سط الحجم. لا تدعي حجم 
تلقيت  و�إذا  الإبر،  من  التخل�ص  وحاوية  الكحولية  والم�سحات  والحبابات  والإبر  المحاقن 
العلبة بالبريد، ف�إنها �ستكون مليئة بالحبوب ال�صناعية الحامية. مع �أن العلبة تبدو مخيفة 

في البداية، ف�إنك �ستده�شين من �سرعة مرور الدورة العلاجية.

 الح�وصل على م�ساعدة في �أخذ الإبر
يعمل  وكذلك  طويلة،  �ساعات  �أعمل  �أنا  الحقن.  �أخذ  الأمر  في  ما  �أ�صعب  كان 
زوجي كري�س �ساعات طويلة، لهذا فهو لي�س موجوداً على الدوام. كان علينا �أن 
نجد �شخ�صاً نثق به لتقديم الم�ساعدة. دربنا جارتنا التي �أعطتني بع�ض الحقن، 
�إلى غرفة خا�صة،  نذهب  وكنا  م�سجّلة،  كانت ممر�ضة  العمل  رئي�ستي في  لكن 

وكانت تعطيني الإبر في �أثناء العمل. - نان�سي، 39، مديرة برنامج.

�أن يقدم فيها عوناً كبيراً. هل  التي يمكن لزوجك  العديدة  �أحد المجالات  الإبر  �أخذ 
�أخذت بنف�سك يوماً �إبرة في الإلية؟ �إذا كان زوجك م�ستعداً للم�ساعدة ف�إن ذلك �سيجعل 

الأ�شهر القليلة القادمة �أقل كرباً.

تذكر كثير من الن�ساء �أنهن يتحملن الإبر على نحو �أف�ضل عندما يعطيهن �أزواجهن 
يجعلهم  ذلك  �إن  ن�ساءهم الحقن:  يعطون  الذين  الرجال  يقول  نف�سه،  بالأ�سلوب  �إياها. 
�أكثر ارتباطاً بالعملية. لكن �إذا كان زوجك لا ي�ستطيع �أن يعطيك الإبر، ف�إنك ت�ستطيعين 
ف�إنك  و�إلّا  �إياها.  �أن تعطيك  �أو جارة  تعلّمي �صديقة  �أن  �أو يمكنك  ت�أخذيها بنف�سك،  �أن 
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ت�ستطيعين �أن ترتبي مع خدمة الممر�ضات الزائرات، �أو �أن تحجزي موعداً مع ممر�ضة في 
مركز معالجة العقم ب�سعر رمزي. 

 �أفكار مفيدة في تدبير الألم
> تدوير مكان حقن الإبر �سوف يمنع �أمكنة الحقن من �أن ت�صبح م�ؤلمة.

> يمكن للحمام ال�ساخن �أن يريح �ألم تلك الموا�ضع.
> �أرخي ع�ضلاتك قبل �أخذ الإبرة عبر �سماع المو�سيقا �أو الت�أمل �أو التدليك.
> �ضعي قطع الجليد مدة 60 ثانية قبل وبعد �أخذ الإبرة، كي تخدري المكان.

> �إذا لم ترق لك فكرة و�ضع الجليد بعد الإبرة، ف�ضعي فوطاً دافئة.
> �إذا كان الألم مزعجاً، فاطلبي من طبيبك �أن يعطيك مرهماً مو�ضعياً مخدراً.

> احقني الإبر والحبابة بحرارة الغرفة.
> انتظري حتى يتبخر الكحول عن مكان الحقن.

> حاولي �ألّا تغيري جهة الإبرة، وهي تحت الجلد.
> ا�ضربي الإبرة بحركة واخزة �سريعة.

الإبر التي جُعلت �أ�سهل
هل تخافين الإبر؟ هل تروعك فكرة �أن يلاحقك زوجك، وهو يحمل محقنة في يده؟ 
هل �أنت قلقة من خلط الن�سب غير ال�صحيحة من الأدوية؟ �أ�صبح ب�إمكانك الآن �أن ت�ضعي 
جميع مخاوفك جانباً؛ لأن الحقن القلمية المعدّة �سابقاً بالجرع المحددة التي ت�ستعمل مرة 

واحدة قد �أحدثت ثورة في طريقة �أخذ �أدوية الإخ�صاب. 

�شكل  على  والفولي�ستيم  غونال-ف  مثل  الآن  للجريب  المنبه  الهرمون  �أدوية  تتوافر 
محاليل معب�أة ومخلوطة م�سبقاً، لذلك لي�س عليك �أن تقلقي من خلط حبابات الأدوية، �أو 
�أو دون التلقيح  �إذا كنت تعالجين بتحري�ض الإبا�ضة، مع  حتى قيا�س الجرع ال�صحيحة. 
�ضمن الزجاج، فهناك احتمال كبير �أن ي�ستطيع طبيبك �أن ي�صف لك هذه الأجهزة �سهلة 
حجم  حجمها  ويبلغ  واحدة  مرة  ت�ستعمل  التي  المحاقن  هذه  تت�سع  �أن  يمكن  الا�ستعمال. 
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القلم في حقيبتك ال�صغيرة، لذلك لي�س عليك �أن تقلقي من ترك ال�سهرة باكراً كي تذهبي 
وت�أخذي الإبر في المنزل. كذلك ف�إن هذه العبوات ت�أتي مزودة ب�إبر دقيقة وحجوم �صغيرة 
من الدواء، لذلك يمكنك تحمل الإبر على نحو �أف�ضل. ولأنها �أ�صغر و�أ�سهل ا�ستعمالًا من 
الإبر العادية، ف�إنك �ست�شعرين بالثقة و�أنت ت�ستعملين هذه الطريقة لأخذ الدواء بنف�سك.

 الأدوية والإبر التي يجب �أن تتجنبيها في �أثناء الدورة العلاجية
> �أنابروك�س®، موترين®، �أليف®، �أدفيل®، �إيبوبروفين.

> لقاح الحماق.
> لقاح الح�صبة الألمانية.

> م�شتقات الفيتامين �أ )الريتينوئيدات، الريتين-�أ ®(.

ما الأ�سئلة التي يجب �أن ت��سأليها؟
تحري�ض الإبا�ضة م�صمم لم�ساعدتك في الإبا�ضة، لكن كما هي �إحدى الخطوات النهائية 
الذين  للأزواج  الأولى  �إحدى الخطوات  �أي�ضاً  ف�إنها  بالكلوميد،  يُعالجون  الذين  للأزواج 
يعالجون بالتلقيح �ضمن الزجاج. �سوف ن�أخذك في الف�صل القادم خلف ال�ستار، لر�ؤية ما 
يح�صل في مختبر مركز الخ�صوبة عن طريق �شرح الو�سائل المتبعة ل�ضمان �سلامة و�أمان 
المختبر؛ و�شرح طريقة ا�ستخلا�ص البي�ضة بما في ذلك بروتوكول التلقيح �ضمن الزجاج، 
وزرع النطاف �ضمن الرحم، والتلقيح، وتقويم الجنين، والنقل، وتجميد البيو�ض؛ ومتى 

يجب �أن تري طبيب التوليد و�أمرا�ض الن�ساء؟

يتطلب تحري�ض الإبا�ضة �أو الدورة الكاملة من التلقيح �ضمن الزجاج منك �أن تكوني 
جاهزة لأي �شيء. ا�س�ألي نف�سك الأ�سئلة الآتية. �إذا كانت الإجابة نعم لأي منها، فناق�شي 

الأمر مع طبيبك.

> هل تعتقدين �أنك لا تبي�ضين؟
> هل تف�ضلين المعالجة الدوائية، �أم تفكرين في �إجراء التلقيح �ضمن الزجاج؟

> هل تبحثين عن �أ�سرع الطرق للحمل؟
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> هل تحتاجين �إلى م�ساعدة في �أخذ �إبرك؟
> هل �أنت م�ستعدة للتفكير في �إنقا�ص الحمل المتعدد؟

> هل �أنت قلقة من �أن �أدوية الإخ�صاب ت�سبب ال�سرطان؟
> هل يفيدك ا�ستعمال الحقن القلمية المعدّة؟

> فقط �أنت تعرفين عتبة تحمل معالجة خ�صوبتك. لكن قبل �أن تلتزمي �أي علاج, عليك 
�أن تعرفي ماذا يت�ضمن, وما معدل النجاح, وما المخاطر التي تواجهينها.

> �إذا كنت لا تبي�ضين, ف�إن الهرمونات المنا�سبة بالوقت الملائم قد تحر�ض مبي�ضيك 
على �إنتاج بي�ضة )�أو �أكثر(. �إذا كنت تبي�ضين لكنك بحاجة �إلى �إنتاج عدد �أكبر 

من البيو�ض, عندها قد تفيدك الجرع الم�ضبوطة من الهرمونات المركزة.
> يت�ضمن تحري�ض الإبا�ضة تناول �أدوية فموية ت�سمى �سترات الكلوميفين, ويت�ضمن 
الريبرونك�س  مثل:  القند  موجهات  من  حقن  �إعطاء  المبي�ضين  تحري�ض  فرط 

والفولي�ستيم, والبرافيل, والبيرغونال, والغونال-ف.
> �إذا كنت �ستجرين زرع النطاف �ضمن الرحم, ف�إن طبيبك �سوف يرتّب موعدين 
لزرع النطاف: موعداً نحو 24 �ساعة بعد الوقت الذي يطلب فيه منك �أن تحقني 

موجهات القند الم�شيمية الب�شرية وموعداً بعد نحو 42 �ساعة.
> ح�صل تناذر فرط تحري�ض المبي�ضين عندما ي�ستجيب مبي�ضاك ا�ستجابة زائدة 
الجودة للأدوية. تح�صل الحالات ال�شديدة في 1 في المئة فقط من ال�سكان وقد 
تتطلب دخول الم�ست�شفى. الن�ساء اللواتي يعانين تناذر المبي�ض متعدد الكي�سات 

�أكثر عر�ضة لخطر فرط تحري�ض المبي�ضين.
> يمكن �أن يكون اتخاذ قرار �إجراء �إنقا�ص الحمل المتعدد, �أو عدم �إجرائه قراراً 
م�ؤلماً. حددي �شعورك حيال هذه العملية قبل �أن تبدئي المعالجة, و�شاركي طبيبك 

�شعورك.

�ضمن ق�شرة بي�ضة
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اللواتي  الن�ساء  على  الأمد  �أخطار طويلة  توجد  لا  �أنه  الحديثة  الدرا�سات  تظهر   <
يخ�ضعن لمعالجات الإخ�صاب.

تعانينها  حالات  �شدة  من  تزيد  �أن  يمكن  هرمونية  تغيرات  الإخ�صاب  �أدوي��ة  تحدث   <
المفا�صل وغيرها.  و�آلام  المناعية,  والا�ضطرابات  وال�شقيقة,  الاكتئاب,  �سابقاً, مثل: 

لذلك زودي طبيبك بتاريخ طبي كامل, و�أخبريه بجميع الأدوية التي تتناولينها.
> هناك نوعان من الأدوية التي ت�ستعمل في الإبا�ضة الفائقة: الحقن تحت الجلد, 

والحقن الع�ضلي.
> اتبعي الأفكار المفيدة في ال�سلامة وفي تدبير الألم؛ لتكون تجربتك �أكثر مردوداً. 

واعرفي الأدوية التي عليك تجنبها؛ كي لا تف�سدي الدورة العلاجية.
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