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ποβολή είναι η αυτόµατη διακοπή της κύησης πριν από
την 24η εβδοµάδα της εγκυµοσύνης. Μια γυναίκα µπο-
ρεί να χάσει το µωρό της και πριν από τη 12η εβδοµά-
δα, οπότε µιλάµε για πρώιµη αποβολή, αν και υπάρ-

χουν πολλές περιπτώσεις εγκύων που αποβάλλουν πριν ακόµα
διαγνωστεί η εγκυµοσύνη τους. 

Πρόκειται για κάτι που άλλοτε συµβαίνει µία και µοναδική φορά
στη ζωή µιας γυναίκας, άλλοτε περισσότερες. Όταν κάποια δεν κα-
ταφέρνει να κρατήσει το έµβρυο που κυοφορεί και η εγκυµοσύνη
της διακόπτεται παραπάνω από τρεις συνεχόµενες φορές, τότε µι-
λάµε για καθ’ έξιν αποβολές. Το ποσοστό των αποβολών αγγίζει το
15% µε 20%, πράγµα που σηµαίνει ότι από τις 100 γυναίκες που µέ-
νουν έγκυοι, οι 15 θα αποβάλουν (ανεξάρτητα αν υπάρχει αιτιολο-
γία ή όχι), ειδικά τις πρώτες 6 µε 7 εβδοµάδες. Οι πιθανότητες απο-
βολής αυξάνονται µε την ηλικία. Για τις γυναίκες µέχρι 30 χρόνων οι
πιθανότητες είναι 15%, για τις γυναίκες µετά τα 35 τους χρόνια 20%,
ενώ για όσες είναι 45 χρόνων φτάνει το 50%. 
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Μια γυναίκα η οποία αρχίζει να αποβάλλει εµφανίζει συµπτώµατα
κοιλιακού και υπογαστρικού πόνου, αιµορραγία ή απώλεια υγρών
από τον κόλπο. Προσοχή, µην τροµοκρατηθείτε. Η αποβολή είναι το
χειρότερο που µπορεί να έχει συµβεί. Συχνά η συγκεκριµένη εικόνα
αφορά µια µικρή αποκόλληση στον πλακούντα, που συνοδεύεται
από αιµορραγία και η οποία δεν πρέπει να σας ανησυχεί ιδιαίτερα. 

Σε οποιαδήποτε περίπτωση, πάντως, αν δείτε αίµα πρέπει να ενη-
µερώσετε αµέσως το γυναικολόγο σας και να κάνετε υπέρηχο. Με
τον υπέρηχο θα διαγνωστεί αν η εγκυµοσύνη προχωρά φυσιολογικά,
αν έχει γίνει απλώς µια µικρή αποκόλληση ή αν έχουµε προβλήµατα
αποβολής. Αν έχει γίνει αποκόλληση, θα σας συσταθεί ανάπαυση
στο σπίτι, ξεκούραση και ίσως κάποια φαρµακευτική αγωγή. Υπάρχει
ένα µικρό ποσοστό περιπτώσεων όπου η αιµορραγία µπορεί να οφεί-
λεται σε αυτό που λέµε εξωµήτριο κύηση. Πρόκειται για µια πολύ
επείγουσα κατάσταση, η οποία απαιτεί άµεσα χειρουργική επέµβα-
ση διότι το κύηµα βρίσκεται εκτός µήτρας (σάλπιγγα κ.λπ.). 
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Τα συνηθέστερα αίτια των καθ’ έξιν αποβολών είναι: 
Γενετικά. Περίπου 5% οφείλεται σε γενετικά αίτια του ενός από τους
δύο γονείς και γι’ αυτό χρειάζεται χρωµοσωµικός (χρωµοσωµατι-
κός) έλεγχος. Απαραίτητη εξέταση είναι συνήθως ο έλεγχος κα-

ρυότυπου. Στη συνέχεια χρειάζεται συµβουλή από γενετιστή γιατρό.
Αυτοάνοσα νοσήµατα. Έχουν άµεση σχέση µε την ύπαρξη κά-
ποιων αντισωµάτων που λέγονται αντιφωσφολιπιδικά και συχνά προ-
καλούν αποβολές. Θα ζητηθεί να γίνουν εξετάσεις των συγκεκριµέ-
νων αντισωµάτων, όπως αντικαρδιολιπίνης, αντιφωσφολιπιδικών,
λύκου, µέτρηση γενικής αίµατος και αιµοπεταλίων και πιθανώς θα χο-
ρηγηθεί αγωγή µε ασπιρίνη ή ηπαρίνη ή κορτικοειδή ή ακόµα και
συνδυασµός τους, αν συνυπάρχουν διαταραχές πηκτικότητας,
όπως διαταραχές πρωτεΐνης C, πρωτεΐνης S κ.λπ. 
Oρµονικές διαταραχές. Oι πολυκυστικές ωοθήκες ευθύνονται
για πάνω από το 40% των πρώιµων αποβολών. 
Λοιµώξεις. Μπορούν επίσης να προκαλέσουν αποβολές στα πρώ-
τα στάδια της εγκυµοσύνης. 
∆ιαταραχές στον τράχηλο, όπως ανεπάρκεια τραχήλου. Η θε-
ραπεία που µπορεί να εφαρµοστεί είναι περίδεση του τραχήλου. 
Ανατοµικά αίτια. Αφορούν κυρίως τα γεννητικά όργανα της γυ-
ναίκας, όπως το δίκερο ή το διθάλαµο µήτρας. Σε αυτές τις περι-
πτώσεις θα γίνει έλεγχος της κοιλότητας της µήτρας και πιθανώς
χειρουργείο πριν από την επόµενη εγκυµοσύνη.  
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Η καλή διατροφή, η αποφυγή του καπνίσµατος και του αλκοόλ, αλ-
λά και η λήψη των κατάλληλων βιταµινών είναι παράγοντες που µπο-
ρούν να βοηθήσουν στην αντιµετώπιση, αλλά και πρόληψη µιας εν-
δεχόµενης αποβολής. Αν υπάρχει, όµως, υποψία (σε οποιαδήποτε
µορφή) για αποβολή, πόνος ή αιµορραγία, καλό είναι να το αναφέ-
ρετε στο γιατρό σας και να γίνει έλεγχος µε υπέρηχο. Ψυχραιµία,
πάντως, τα στατιστικά στοιχεία είναι αρκετά θετικά: έπειτα από µια
αποβολή, το 85% των γυναικών µπορεί να έχει µια κανονική εγκυ-
µοσύνη, ενώ το ίδιο ισχύει για το 60% των γυναικών που είχαν επα-
ναλαµβανόµενες αποβολές. ■■mc

*O Στέφανος Χανδακάς, MD MBA PhD, είναι µαιευτήρας-ενδο-
σκοπικός χειρουργός-γυναικολόγος, επιµελητής του Princess
Royal University Hospital στο Λονδίνο και επιστηµονικός συνεργά-
της του Νοσοκοµείου Ιασώ. Περισσότερα:  www.woman.com.gr
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