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 هاي پيشگيري از بارداري درعلل مرتبط با قطع روش بررسي ميزان تداوم و
   شهرستان يزد مراجعه كننده به مراكز بهداشتي درمانيزنان

  
  4 دكتر محمدعلي مروتي شريف آباد،3 دكتر حسين فلاح زاده،2* دكتر سيدسعيد مظلومي،1نرجس حسيني

  چكيده
كـه   مواجهنـد  هـاي نـا خواسـته     حاملگي بارداري و  هايي در ارتباط با   ان به صورت مداوم با نگراني     سنين بلوغ تاسنين يائسگي، زن     از :مقدمه

  زوجـين   لازم اسـت   با توجه به اهميت بهداشـت بـاروري       . باشد مي پيشگيري از بارداري    اجتناب از تماس جنسي و     ،تنها راه پيش روي آنها    
و   سـلامت مـادر    تـأمين  بـاروري، ضـمن      مـؤثر كنتـرل    .اح وآبستني انجـام نگيـرد     د كه با وجود آميزش جنسي، لق      نبرب به كار هايي را   روش

هـاي  روشتوجه به اهميت قطـع        با در اين راستا  . حياتي است   زنان بسيار اساسي و    كنترل رشد بي رويه جمعيت براي توانا سازي        كودك و 
، IUD,OCP(از بـارداري  هـاي پيـشگيري   روش ده از ميـزا ن تـداوم اسـتفا       عوارض حاصله از آن، برآن شـديم كـه         پيشگيري از بارداري و   

   . را با توجه به نظر خود مراجعين تعيين و بررسي نماييمها اين روشعلل قطع و) كاندوم وآمپول 
  گيري  مركز ازطريق نمونه6درماني شهر يزد  از بين مراكز بهداشتي .مقطعي بوده استو به روش توصيفي از نوع  اين مطالعه    :روش بررسي 

هـاي پيـشگيري از بـارداري       روش ي مراجعه كننـده بـه ايـن مراكـز كـه از             ساله 49-15 متأهلزنان   اطلاعات   و اي انتخاب گرديدند  خوشه
)IUD,OCP  روش آمـاري    تحليـل نتـايج از     بـراي تجزيـه و     ،آوري گرديد از طريق پرسشنامه جمع    ،نمودنداستفاده مي ) آمپول   ، كاندوم و 
  .ليز واريانس استفاده شدآزمون آنا پلان ماير وكا

سـال بـوده    25-34در گروه سني  زنان، در )، كاندوم و آمپولIUD ،OCP(پيشگيري از بارداريهاي بيشترين ميزان استفاده از روش    :نتايج
كـه در   ،نتـايج نـشان داد    مـاه بـود  24ميانـه آن    مـاه و 98/27 به روش كـاپلان مـاير   ، ميانگين مدت استفاده از چهار روش فوق   %)57(است

 مـاه از چهـار روش مـذكور اسـتفاده           36تـا زنـان   % 37تنها ماه و  30 عد از ب %9/39 و ماه   18 بعد از  %5/62  ماه و  6 عد از زنان ب  %3/86مجموع  
 مـؤثر ازعوامـل  ، ) P=0.048(ها بـود كمتر ازهمه روشها  همچنين نتايج بيانگر اين است كه ميانگين طول مدت استفاده قرص   .نموده بودند 

ــر ــع روش قب ــو ط ــا در م ــرصه ــارد ق ــاريه ــورد )  درصــد6/15(، بيم ــونريزيIUDدر م ــو)  درصــد27(، خ ــاملگي  در م ــدوم، ح رد كان
  .بوده است)  درصد75( نيز بيماريو در مورد آمپول دپوپروورآ) درصد8/21(ناخواسته

هـاي  انگيزشـي كامـل در خـصوص روش       شاوره  م ـ ،زنـان علاوه بـر آمـوزش       گردد توصيه مي   آمده، به دست با توجه به نتايج     : يگيرنتيجه
بـراي زنـاني كـه      مـشاوره در درجـه اول بايـد           صورت بگيرد ايـن آمـوزش و       هنگام تشكيل پرونده تنظيم خانواده     درپيشگيري از بارداري    

   .هستند به كار گرفته شودهاي پيشگيري از بارداري قرصگيري به كارمتقاضي 
  

  ري، ميزان تداوم، علل قطع روشهاي پيشگيري از بارداروش: هاي كليديواژه
  
  
  دانشكده بهداشت - كارشناس بهداشت عمومي -1
   دانشكده بهداشت-دانشيار گروه مبارزه با بيماريها :   نويسنده مسئول-2*

   ، نمابر 0351-6240691 -تلفن
Email: Mazloomy –S@yahoo.com 

  دانشكده بهداشت   - استاديار گروه آمار و اپيدميولوژي-3
  دانشكده بهداشت  - استاديارگروه مبارزه با بيماريها -4

  پزشكي و خدمات بهداشتي درماني شهيد صدوقي يزد  دانشگاه علوم-1،2،3،4
  11/11/1386: تاريخ پذيرش      4/5/1386:تاريخ دريافت

  

  مقدمه
  بايـد همـواره   ،با توجه بـه جـوان بـودن جمعيـت كـشورمان           

 .الهاي آينده باشيم   در س  به خصوص نگران افزايش جمعيت كشور     
كاري، فقر، سوء تغذيـه، اضـطراب و         از عوارض رشد جمعيت بي    

هـاي ناخواسـته يكـي از       حـاملگي . (ها مي باشد  شيوع انواع بيماري  
هاي تنظـيم خـانواده     معضلات بهداشتي و اجتماعي در زمينه برنامه      
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 8/24،  1379 آمـده در سـال       به دسـت   براساس اطلاعات    )باشدمي
مناطق شهري ايران گزارش شده      اي ناخواسته در  هدرصد حاملگي 

 بنابراين براي حصول به اهداف تنظيم خـانواده لازم اسـت            )1(است
 و مطمئن جلوگيري از بارداري      مؤثرهاي  مجموعه كاملي از روش   

در دسترس زوجين قرار گيرد تا با برنامه ريزي و انتخابي آگاهانـه             
 مناسـب را بـين      و برخورداري از اطلاعـات كـافي فاصـله گـذاري          

  .فرزندانشان و تعداد دلخواه فرزند داشته باشند
، پوشـش  )روسـتاها (هاي انجام شده در كل كـشور     براساس بررسي 

 1382 تا سال    1372هاي مدرن پيشگيري از بارداري در سال        روش
ولي تغيير اين   ) 2/66 به   7/43از  . (افزايش يافته است  % 51به ميزان   

 عـد بـسيار كنـد و نـاچيز بـوده اسـت             بـه ب   1378پوشش نيز از سال     
هـا و   علت توقف شـاخص   ) 82 در سال    1/66 به   78 در سال    5/64(

 كاهش مواليـد،    هايكند شدن روند آن از تب و تاب افتادن برنامه         
  .)2(تبليغات، آموزشها مي باشد

 ميليـون حـاملگي بـه دليـل شكـست بعـضي از              30 تـا    8سالانه تعداد   
 ناصـحيح از وسـايل پيـشگيري از         روشها يـا عـدم اسـتفاده مـستمر و         

 توسـط  1375مطالعـه اي كـه در سـال    . )3(حـاملگي اتفـاق مـي افتـد    
محمدزاده و همكاران با عنوان علل قطع استفاده از روشهاي مطمـئن           

 ،پيشگيري از بارداري در زنان روستايي استان اصفهان انجام گرفـت          
بـــا اخـــتلاف معنـــي دار  IUDميـــانگين طـــول مـــدت اســـتفاده از 

)001/0=P (      عارضـه جـسمي يـا      . هـا بـود   بيش از انـواع ديگـر روش
. دادرواني حدود يك چهارم علل منجر به قطع روش را تشكيل مـي            

ــه حــاملگي ناخواســته گــزارش شــده   % 8/9 ــوط ب از علــل قطــع مرب
  .)4(است

 در شهر زاهدان توسـط رخـشاني و   1379مطالعه اي كه در پايان سال       
داوم استفاده از وسـايل پيـشگيري از   همكاران با عنوان بررسي ميزان ت   

 متـداول تـرين روش مـورد        ،بارداري و علـل قطـع آن انجـام گرفـت          
بـا اسـتفاده از     . بود% 9/12و پس از آن آمپول      % 2/71با   OCPاستفاده  

 LDروش كاپلان ماير بيشترين تداوم طي سال اول مربوط بـه قـرص              
در پايان سال . بود%) 82( IUDو %) 86(و پس از آن نورپلانت %) 92(

ــتفاده   ــداوم اس ــول %)LD )70ســوم ت ــود%) 60( IUD، %)44(، آمپ . ب
و آمپول تغيير روش و بيـشترين علـت قطـع            OCPبيشترين علت قطع    

IUD 5(عوارض جانبي بود(.  

توسط نقيبي در مورد بررسي طول مـدت اسـتفاده علـل            كه  اي  مطالعه
زنان  در   (OCP)هاي خوراكي   قطع و عوارض ناشي از مصرف قرص      

 1381مراجعه كننده به مراكز بهداشتي درمـاني اسـلام شـهر در سـال               
ها طول مـدت اسـتفاده از قـرص در           درصد نمونه  7/30. انجام گرفت 

ترين عوارض و شكايت    ها شايع  درصد نمونه  30در  .  ماه بود  0-3آنها  
هـا،   درصـد از نمونـه     4/21ناشي از مصرف قرص ناراحتي عصبي در        

  .)6(قطع قرص بوده استناراحتي عصبي علت 
مهمترين علت قطع قـرص را      ) 2006(در گزارش هابر و همكاران      

  .)7(عوارض پزشكي عنوان نموده بود
هــاي  بــا عنــوان روش »فــريمن«  توســط 2004اي در ســال مطالعــه

پيــشگيري از بــارداري هورمــوني غيرروزانــه، توجــه در انتخــاب و 
هــاي ان در گــروهبــسياري از زنــ. مــشاوره بــا بيمــار انجــام گرفــت

جمعيتي از روشـهاي پيـشگيري از بـارداري هورمـوني غيرروزانـه             
ــوده ــتفاده نم ــرده اس ــايي آن را درك ك ــي و توان ــد و راحت ــدان . ان

بالاترين ميزان كارآيي در نمونـه اي كـه اسـتفاده كـرده بودنـد از                
بـا عنايـت بـه جـواني جمعيـت و درصـد             . )8(دپوپرورآ بوده اسـت   

خواسته ودر نتيجـه عـوارض رشـد بـي رويـه            هاي نا بالاي حاملگي 
ــتفاده از      ــوه اس ــه نح ــه اي در زمين ــستيم مطالع ــت، لازم دان   جمعي

) OCPو   IUDكانـدوم، آمپـول،     (هاي پيشگيري از بارداري     روش
هـاي مـورد مـصرف      و همچنين تعيين عواملي كه باعث قطع روش       

  آوردن تـصوير   به دست  تا با    .گردد را داشته باشيم   در شهر يزد مي   
بـارداري   هـاي پيـشگيري از    با قطـع روش   علل مرتبط    دقيق تري از  

ــشنهادات متناســبي در ــاء اســتفاده از  پي هــاي روش خــصوص ارتق
  . نماييمارايهپيشگيري از بارداري 

  روش بررسي
 ، مقطعـي بـوده اسـت      و به روش  توصيفي  از نوع   اين مطالعه   

از كـه   انـد   بـوده  ساله همـسردار     15-49جمعيت مورد مطالعه زنان     
ــال   ــداي س ــال  1380ابت ــان س ــا پاي ــار روش  1382 ت ــي از چه  يك

اســتفاده ) ، كانــدوم و آمپــولIUD ،OCP(پيــشگيري از بــارداري 
  . بودندكردهنموده و بنا به دلايلي روش مورد استفاده را قطع 

هـا نـاقص     تعـدادي از پرسـشنامه     امـا  نفر محاسبه شد     500تعداد نمونه   
 پرسشنامه را كامل تكميل     ،از زنان  نفر   464 در كل   و  شده بود  تكميل

بـه  هاي پيشگيري از بـارداري      روش استفاده كنندگان از  . نموده بودند 
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 و) %98/46(، كانــدوم )OCP17/30% (، IUD)68/20%(: مجــزاطــور
بــه گيــري روش نمونــه . ازروش آمپـول اســتفاده كــرده بودنـد  15/2%

تي  مركـز بهداش ـ 6اي بوده است بـدين نحـو كـه ابتـدا       خوشه صورت
درماني از بين مراكز بهداشـتي درمـاني شـهر يـزد انتخـاب گرديـد و                 

 مركـز   6سپس از طريق سرشماري از بين مراجعـه كننـدگان بـه ايـن               
  .ها توسط پرسشگران تكميل گرديدپرسشنامه

آوري اطلاعـات پرسـشنامه بـوده اسـت ايـن پرسـشنامه             ابزار جمـع  
ر سـنجي از  طريـق نظ ـ  ن از  داشته است كه روايي آ      سؤال 12تعداد  

پايـايي پرسـشنامه از طريـق آلفـاي         . شـده اسـت   مين  متخصصين تأ 
  .كرانباخ تعيين شده است

  و  SPSSافـــزار آوري شـــده بـــه كمـــك نـــرم اطلاعـــات جمـــع
  .كاپلان ماير تجزيه و تحليل گرديدواريانس و هاي آناليز آزمون
  نتايج

 درصد زنان اسـتفاده كننـده از روشـهاي پيـشگيري از         9/19
 درصـد در گـروه سـني        57 سـال،    15-24در گروه سـني     بارداري  

 7/1 سـال و     35-44 درصد زنان در گـروه سـني         12  سال ،  34-25
  . سال بودند45-49درصد در گروه سني 

، IUD(هاي پيـشگيري از بـارداري       ميانگين مدت استفاده از روش    
OCP   و  68/18±63/11 سـال    15-24در زنان   ) ، كاندوم و آمپول 

 ماه و در گروه سني      67/22±81/11 سال ،    25-34در گروه سني    
 ماه بـود كـه بـا افـزايش سـن مـدت              6/29±49/10 سال ،    44-35

 افـزايش داشـت كـه از نظـر آمـاري      هـا نيـز   زمان اسـتفاده از روش    
)0001=P (دار مي باشدمعني) 1جدول(.  

شـغل  اده از روشهاي پيشگيري از بارداري بر حـسب          ميانگين استف 
ــسر ــب تحــصيلات همــسر و زن وشــغل هم ــه ترتي ــاب  (P=0.41) ب

ــاري كــه(P=0.12)  و =P)85/0(و ــي ازلحــاظ آم ــودهمعن ، دار نب
دهد كه ميـانگين مـدت اسـتفاده از         همچنين نتايج تحقيق نشان مي    

 بـه   هاي پيشگيري برحسب تحـصيلات زنـان وتعـداد فرزنـد          روش
ــايــبترت   از لحــاظ آمــاري معنــي دار (P=0.002) ,(P=0/006)  ب
هـاي پيـشگيري از   ميـانگين طـول مـدت اسـتفاده از روش    باشد  مي

بــارداري برحــسب روش مــورد اســتفاده در اســتفاده كننــدگان از  
IUD ، 66/11±34/26   ــدوم ــدگان از كان ــتفاده كنن ــاه و در اس  م

ها ميانگين طول مدت استفاده    ماه و در مورد قرص     37/7±11/23
  .)2جدول ( ماه بود46/12±61/21
 درصـد بـه     6/15 :استفاده از قرص به شـرح زيـر بـود          قطع روش    لعل

 درصـد بـه     8/4 حاملگي ناخواسته،    به علت  درصد   2/7،  علت بيماري 
 روش مورد استفاده را      درصد خونريزي و لكه بيني     6/9 و   علت چاقي 

تـرين   شـايع  IUDدر اسـتفاده كننـدگان از روش        . ترك كرده بودنـد   
 درصد بـه    27. درصد خواهان فرزند ديگري بودند    ) 2/30(علت قطع   

 درصد حاملگي   7/4 ،دستور پزشك به   درصد   5/17علت خونريزي،   
 و يا تمام شدن مهلـت آن را علـت           IUD درصد خروج    11 ،ناخواسته

  . قطع روش بيان نمودند
 درصد تمايل بـه داشـتن فرزنـد،    5/45در استفاده كنندگان از كاندوم   

 8 درصـد مخالفـت همـسر و         9/11 درصد حاملگي ناخواسته و      8/21
 و يــا اســتفاده از IUDدرصــد درخواســت روش طــولاني مــدت مثــل

 در مـصرف    .انـد ده را علت قطع مـصرف عنـوان نمـو         دايميروشهاي  
به  درصد 25 درصد به علت بيماري و 75كنندگان آمپول دپوپروورآ 

  .)3جدول ( قطع روش داشتند، كمبود آمپولعلت
، OCP  ،IUD(ميزان تداوم استفاده از وسايل پيشگيري از بارداري         

 درصد به مدت    3/86براساس روش كاپلان ماير     ) كاندوم و آمپول  
   مـاه 18 درصـد تـا    5/62 مـاه و     12 درصـد بـه مـدت        8/72 ماه و    6

 37  مـاه و   30 درصـد بـه مـدت        9/39 مـاه و     24 درصد تـا     9/47 و  
  از وســـايل مـــذكور اســـتفاده ) لســـه ســـا( مـــاه 36درصـــد تـــا 

  .)4جدول (اندنموده
  ميانگين و ميانه طول مدت استفاده در گروههاي سني زنان در جامعه مورد بررسي: 1جدول 

  طول مدت استفاده
  نيگروههاي س

ــانگين  ميـ
  انحراف معيار  تعداد  ميانه  )ماه(

24-15  68/18  5/15  92  63/11  
34-25  67/22  24  261  81/11  
44-35  6/29  36  99  49/10  
49-45  12/32  36  8  96/10  

  06/12  460  24  53/23  جمع
 P.value=0.0001 
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   در جامعه مورد بررسيميانگين و ميانه طول مدت استفاده براساس روشهاي پيشگيري از بارداري: 2جدول 

  طول مدت استفاده
  انحراف معيار  تعداد  ميانه  )ماه(ميانگين   روش مورد استفاده

OCP 61/21  24  140  46/12  
IUD 34/26  32  96  66/11  
  12  218  24  46/23  كاندوم
  37/7  10  24  11/23  آمپول
  08/12  464  24  49/23  جمع

 P.value = 0.046 

  
برحسب استفاده از اين روشها در ) ، كاندوم و آمپول دپوOCP ،IUD( قطع روشهاي پيشگيري از بارداري توزيع فراواني علل: 3جدول 

  جامعه مورد بررسي
  روش مورد استفاده  جمع  آمپول  كاندوم  IUD  قرص

  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  علل قطع روش
  8/8  22  75  3  1  1  8  5  6/15  13  بيماري

  4/12  31      8/21  22  8/4  3  2/7  6  حاملگي ناخواسته
  6/1  4              8/4  4  چاقي

  4/10  26      1  1  27  17  6/9  8  خونريزي و لكه بيني
  6  15      9/11  12  6/1  1  4/2  2  مخالفت همسر
  2/9  23          5/17  11  5/14  12  دستور پزشك
  4/39  99      5/45  46  2/30  19  41  34  خواستار فرزند

  4  10  25  1  8  8      2/1  1  ساير موارد
  4/4  11      8  8      6/3  3  دايمييا روش  IUPدرخواست 

  2/1  3      3  3          استفاده از قرص
  8/2  7          1/11  7      و يا تمام شدن مهلت آن IUDخروج 
  100  251  100  4  100  101  100  63  100  83  جمع

درصد نگهداري وسايل پيشگيري از بارداري در ماههاي : 4جدول 
  با استفاده از روش كاپلان مايرمختلف 

  
  درصد  مدت استفاده به ماه

  3/86   ماه6
  7/72   ماه12
  5/62   ماه18
  9/47   ماه24
  9/39   ماه30
  37   ماه36

  بحث
اين پژوهش از نظر توزيع سني نشان داد كـه اكثـر            هاي  يافته

 57(هــاي پيــشگيري از بــارداري  زنــان اســتفاده كننــده از روش  
 طـول   ،بـا افـزايش سـن زنـان       .  بودند 25-34سني  در گروه   )درصد

   ،هاي پيشگيري از بارداري افزايش يافته بودمدت استفاده از روش

  

ــاري  ــر آم ــه از نظ ــي ك ــيمعن ــددار م ــين . )P=0.0001(باش همچن
 فرزنـد و بيـشتر بودنـد ميـانگين طـول مـدت              4زوجيني كه داراي    

تـر بـود    نيهاي پيشگيري از بارداري در آنها طولا      استفاده از روش  
اي در مطالعـه  . دار مـي باشـد    معنـي ) P=002/0(كه از نظر آمـاري      

 و ميـانگين تعـداد     27±6مشابه ميانگين سـن زنـان مـورد بررسـي           
  .)5( بود8/2±2فرزند 

ــا IUDميــانگين مــدت اســتفاده از ديگــري ي مــشابه در مطالعــه  ب
 بـيش از ميـانگين مـدت اسـتفاده از     )P=001/0(اختلاف معني دار    

  .)4(هاي ديگر بوده استروش
هـاي پيـشگيري از بـارداري       ميانگين طول مـدت اسـتفاده از روش       

  . ماه بود24 ماه و ميانه آن 98/27براساس روش كاپلان ماير 
  بيماري درصد به علت 6/15 ،علت قطع در مصرف كنندگان قرص
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 درصـد خـونريزي و      6/9واسته و    درصد به علت حاملگي ناخ     2/7 
اي  كه در مطالعـه    بوده است،  درصد به علت چاقي      8/4لكه بيني و    

هابر انجام گرفته  توسط كه در بخش اپيدميولوژي دانشگاه آمريكا     
  .)7( عوارض پزشكي بوده است،مهمترين علت قطع مصرف قرص

 خواهـان فرزنـد   : به ترتيب ،  IUD قطع روش    لعلحاضر  در مطالعه   
ــونريزي 2/30% ــك %27 ، خـ ــويز پزشـ ــاملگي و % 5/17 ، تجـ حـ

بيان  %7/4مهلت آن    و يا تمام شدن      IUD خروج   و %7/4 ناخواسته
تـرين علـت    اي مشابه در شـهر همـدان شـايع        در مطالعه . شده است 

%) 6/11درد  (و پـس از آن      %) 2/58خونريزي   (IUDخارج سازي   
 IUD در مطالعه ديگري در زاهدان علت قطع روش       . )9(بوده است 

  .)5(عوارض جانبي گزارش شده است
 درصـد   5/45: بـه ترتيـب    قطع روش كاندوم     لنتايج اين مطالعه عل   

 9/11 درصـد حـاملگي ناخواسـته،        8/21تمايل بـه داشـتن فرزنـد،        
 درصـد خواسـتار روش طـولاني مـدت          8درصد مخالفت همسر و     

 علـت قطـع مـصرف        را دايميهاي   و يا استفاده از روش     IUDمثل  
 در روستاهاي استان    ي كه ي ديگر  در مطالعه  اند، اما ودهگزارش نم 

را اينگونـه   مهمترين علت قطع مصرف كاندوم      انجام شده   اصفهان  
 درصد، حـاملگي ناخواسـته      4/15مخالفت شوهر   . اندگزاش كرده 

  .)4(. درصد12 درصد و تمايل به داشتن فرزند 13
وپروورآ  قطع استفاده از روش آمپـول دپ ـ ل عل ،نتايج مطالعه حاضر  

 درصد به علت كمبـود آمپـول        25 درصد به علت بيماري و       75 ،را
اي مشابه علـت قطـع مـصرف آمپـول          اند و مطالعه  قطع روش داشته  

  .)5(تغيير روش عنوان گرديده است
ميزان بالايي از كـارآيي آمپـول دپـوپروورآ را در اسـتفاده             فريمن  

  .)8(كنندگان از اين روش گزارش نموده است
   بيشترين تداوم طي سال اول ه كه در زاهدان انجام گرفتايمطالعه

در پايان سـال سـوم      . بود%) LD) 92(%  ،IUD) 82مربوط به قرص    
ــتفاده   ــداوم اس ــول %) LD) 70ت ــوده %) 60 (IUDو %) 44(، آمپ ب

دهد كه ميزان تداوم در مجموع نتايج اين مطالعه نشان مي      . )5(است
اري نـسبتاً بـا درصـد بـالايي     هاي پيشگيري از بارد   استفاده از روش  

 سـال   25-34يابد و بيشترين ميزان استفاده درگـروه سـني          ادامه مي 
باشد و در پايان سال اول ميزان تداوم استفاده از          مي)  درصد 7/51(

مطالعــات  .بــوده اســت% 7/72چهــار روش پيــشگيري از بــارداري 
هـا  روش بيـشتراز سـاير    IUDبيانگر اين اسـت كـه روش        مشابه نيز   

  .)11،10(گرفته استورداستفاده قرارم
 نفر در طول سه سال      251 كلي   به طور ها   در مورد علل قطع روش    

اد مربـوط بـه     داند كه بالاترين تع   قطع روش مورد مصرف را داشته     
 نفـر و    IUD 63 نفـر و     OCP  ،83 در مرتبه بعدي     ، نفر 101كاندوم  
ي هـا گـر چـه خـدمات تنظـيم خـانواده و روش           . بـود ر   نف 4آمپول  

ــه وفــور و   ــارداري ب ــه طــورپيــشگيري از ب  رايگــان در دســترس ب
رسد آموزش و مشاوره كامل بـا        مي به نظر باشد ولي   ها مي خانواده

هـاي تنظـيم خـانواده را    بل از شروع هـر روش بتوانـد برنامـه        ق ،فرد
 در جهت كنتـرل مواليـد و جلـوگيري از          مؤثر بخشد و گامي     ارتقا

شود مسئولين براي تـداوم     توصيه مي . بروز حاملگي ناخواسته باشد   
ها از پرسنل آموزش ديده كمـك بگيرنـد     استفاده صحيح از روش   

  .و سعي شود با افراد مشاوره كامل انجام گيرد

  سپاسگزاري
شوراي پژوهشي دانشكده بهداشت و معاونـت        بدينوسيله از 

 پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي شهيد صدوقي به خاطر تـصويب و      
آوري اطلاعـات   عهمكاراني كـه درجم ـ    از  و رحالي ازط حمايت م 

تايـپ   سـركار خـانم كيـوان كـه در     از  وههمكاري صميمانه داشـت   
   .قدرداني مي شود ند تشكر واه نمودهمكاريمقاله 

  
  منابع

، حـاملگي هـاي ناخواسـته     : سوسن  طوبي، اسعدي   شمس برهان  -1
  ، سـال سـيزدهم، شـماره چهـارم،        1381فصلنامه بهورز، زمـستان     
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