
 

 

لص الدراسةمستخ  

قد تتطلب المضاافاتفأ ناءفا اللما اتشاات ااتفا ة  ا دب  ف قلاا ال تمب ي  مف لباا شااللالف ال  ال اال    :  الخلفية

  . الخطورة للنساء المنومات ذوات الحمل عالي    النفسية الصحةلتقييم   :الدراسةمن  الهدف    .  اللف االءتسي  للمانب  

 ال  نماتين لتقييم  تم اختيفر ت ااميم المقطا الضا اا  لمضفلد  ادد الدراشاا . للت ب اتشااتلايف   تصممميا الثح :

اتكتئفب ة  التتاب المليط  بفل تمب ا ساات ا القلب بين الءساافا الل ا ا  ااأ الم فلا الضفلي  ة  المساات اات .  

   ضظم   النتائج:. ال ط ربفل       اا  اافأ بفللما االمساات اات ء  فأ ة  ا انب  ف ا    271  العينات:  تقنية أخذ

٪(  65.7 ضيءه  ن الأ هفأ الضف لاأ  الالدزا الأكلاا  ن ا٪( 97شاء     30  تزلد ان  نامفرام  السايداأ المء  فأ

السيداأ المء  فأ  ااأ  فصل   ال  مرج  اللاكفل رل س ا ف ة قهف  ن التضليم. التفرلخ الإندفب  لاااا    92.6٪ .

( اغفللايتهم كف   ما ٪52.4فرب  ن ن ااال الضدم كفن  ة  ال لل ال فن   ن اللما  ف لق  اللما افل  ال ط رب:

 ن الم اافركفأ لم   ٪70%(.  48نلتفل ن يفا   6-4(.  فلقفرب  ن ن اال الضدم كف  لدلهم ٪87.8  ططف له  

ال  ننهن  ما ة  الساافبب     ٪( لم لتم ت اا ي ااهن70ال   الم اافركفأ  نك ا  ن  لكن لدلهم تفرلخ اجهف اافأ.

 ن   %67المسات ا الكل  لمقيفس اتكتئفب   . كن  قد خضاضن ل تم  للايضيه اقي االه   ٪47.6 افل  ال ط رب. 

ااافل  ا   اكتئاافب  ت اااا  ااااهم ال   تم  بمضاادل    ٪43الضيءااه  ت تا لتيل  ال   ت ااااي ي ااااهم    ت شاااا   تم 

اءاف    ( . اجادناف3.864_ انلااد  ضيافرب    7.75( االقلب   ت شاااا   4.16452_انلااد  ضيافرب  15.2030

ااماا الزا   ا اكتئافب  اف قلااا ال تمب.  ن ناف يا    الأمياماا   الأميالاقا   اأ متلا  ص  اااافنيا  بين  ضافليا تضليم  

لضتلاا  ساااات ا القلب ااتكتئافب  ا متلا    :الخاتمةا   ربا  المءزل االلاطافلا  االقلب.  اءاف  ارتلاافل صلدافب  بين  نخااي

كلاياب بين الءسفا الل ا ا  ااأ ال ط رب الضفلي  ة  المست ت . لدب ال  نخ فن  الاافل  ال لي  مام اتلتيز 

 .اخفص  الأ هفأ المضا فأ لم فلا افلي  الل ا ايالأ هفأ  

 

 ا التء لماتكتئفب , الت تا, اللما افل  ال ط ر   :الكلمات الرئيسة

  



 

Abstract 

Background: Complications during pregnancy may necessitate hospitalization in an 

antenatal unit, which negatively impact the mental health of the pregnant woman. Aim 

of the Study: to assess psychological health among hospitalized high- risk pregnant 

women. Research Design: A descriptive correlation cross-sectional design was 

selected for this study to address the research aim. The self-administrated questionnaire 

contains two tools EPDS and GAD-7 to assess perinatal depression and anxiety levels 

among hospitalized high risk pregnant women. Sampling Technique: 271 hospitalized 

high risk pregnant women were recruited with a connivance sampling from the 

antenatal ward in King Fahad Medical City in Riyadh City to participate in this study. 

Results: (97%) are aged above 30 years old, (65.7%) working mother (92.6%) study 

sample have bachelor’s degree and above. The reproductive history of 271 participated 

high-risk pregnancies (52.4%) in their 2nd trimester of pregnancy (87.8%) had their 

pregnancies planned. Nearly (48.0%) of the mothers have 4-6 living children. 

Moreover, (70.1%    of high-risk pregnancies have no previous abortion. Approximately 

(above 70%) have not ever been diagnosed as with a high-risk pregnancy. 

Approximately (47.6%) experienced vaginal and cesarean section. The total level of 

depression and anxiety scale 67% consider to have probable depression while, almost 

43% have mild anxiety. (M=15.2030, SD=± 4.16) and (M= 7.75, SD=± 3.86) 

respectively. There was a significant relationship between parameters of the mother's 

education, mother's job, and husband’s job with prenatal depression (p ˂ 0.05). On the 

other hand, for housewife/unemployment, primiparity has a positive association with 

anxiety. Conclusion: the level of anxiety and depression consider being highly 

significant among hospitalized high risk pregnant women. The health care professional 

should Support and motivate pregnant mothers, especially high-risk mothers. 
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