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افسردگ بارداری و پس از زایمان خطر ابتلا به بیماریهای قلب را افزایش مدهد.

هلث گزارش کرد، نتایج پژوهش جدید نشان مدهد که افسردگ در دوران بارداری یا پس از زایمان
خطر ابتلا به بیماری قلب در زنان را افزایش مدهد.

پژوهشران اظهار کردند افسردگ پریناتال در زنان، در مقایسه با زنان که چنین دورههای افسردگ را
در دوران بارداری یا پس از زایمان تجربه نردهاند، احتمال ابتلا به بیماریهای قلب عروق را تا دو دهه

افزایش مدهد.

این تحقیق که دادههای تقریبا ۶۰۰هزار زن را تجزیه و تحلیل کرد، مهمترین ارتباط را با افزایش خطرات
فشار خون بالا، بیماری ایسمی قلب و نارسای قلب شناسای کرد.

دریافت که افسردگ هائو لو، سرپرست این پژوهش اظهار کرد: پیش از این گروه تحقیقاتدکتر دون
اختلالات خود ایمن ،ر ازجمله اختلالات قبل از قاعدگپریناتال با افزایش خطر ابتلا به چندین مورد دی

و رفتارهای خودکش و همچنین مرگ زودرس مرتبط است.

بیماریهای قلب عروق ی از علل اصل مرگومیر در سراسر جهان است و بحثهای مداوم در
شود. هدف پژوهش کنونخطر در میان زنان ارائه م ام ارزیابمورد گنجاندن سلامت باروری در هن

این بود که بدانیم آیا سابقه افسردگ پریناتال متواند به پیشبین خطر بیماری قلب عروق کم کند.

پژوهشران دو گروه از زنان سوئدی که بین سالهای ۲۰۰۱ تا ۲۰۱۴ زایمان کرده بودند و ۵۵ هزار و
۵۳۹ زن مبتلا به افسردگ پریناتال و ۵۴۵ هزار و ۵۶۷ زن که افسردگ نداشتند را بررس کردند. سپس
عروق یری قرار گرفتند تا مشخص شود آیا آنان به بیماری قلبشرکتکنندگان تا سال ۲۰۲۰ مورد پی

مبتلا شدهاند یا خیر.

آنان خاطرنشان کردند زنان که افسردگ پریناتال را تجربه کردهاند در مقایسه با دیران، ۳۶ درصد
بیشتر در معرض خطر ابتلا به بیماریهای قلب عروق هستند. علاوه بر این، آنان تقریبا ۵۰ درصد با
افزایش خطر فشار خون بالا، ۳۷ درصد بیشتر در معرض خطر بیماری ایسمی قلب و حدود ۳۶

درصد بیشتر با خطر نارسای قلب مواجه بودند.

پژوهشر این پژوهش گفت: یافتههای ما ممن است به شناسای افرادی که در معرض خطر بالای ابتلا
به بیماریهای قلب عروق هستند کم کند تا اقدامات برای کاهش این خطر انجام دهند. این پژوهش

همچنین به خطرات سلامت ثابت شده افسردگ پریناتال اضافه مکند.
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دکتر اما برن افزود: ما مدانیم که افسردگ پریناتال هم قابل پیشیری و هم قابل درمان است و برای
بسـیاری از زنـان ایـن اولیـن دوره از افسـردگ اسـت کـه تـا بـه حـال تجربـه کردهانـد، یافتههـای مـا دلایـل

بیشتری برای اطمینان از مراقبت مادر و توجه به سلامت جسم و روان او ارائه مکند.

امشود، با این حال، هنم پریناتال منجر به بیماری قلب ونه افسردگردهاند که چن محققان بررس
که آنان زنان مبتلا به افسردگ پریناتال را با خواهران خود مقایسه کردند، ۲۰ درصد بیشتر در معرض

خطر بیماری قلب قرار گرفتند که نشاندهنده نقش عوامل ژنتی بالقوه است.

بـرن ابـراز کـرد: همچنیـن ممـن اسـت عوامـل دیـری نیـز ماننـد ارتبـاط بیـن اشـال دیـر افسـردگ و
بیماریهای قلب عروق در این مورد دخیل باشند. این عوامل شامل تغییرات در سیستم ایمن، استرس

اکسیداتیو و تغییرات سب زندگ است.
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